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IINTRODUCCION

DE LA pniMERA EDICION.

He unido mis conor.iniiento*

lí los de otros autores: líc dich»
loqui me ha parecido necesario

y lo mejor que he podido.

LirORQUB* '

La irregularidad que eon frecuencia ob-

servamos en la dentadura de gran número
de personas, y que procede las mas veces

de descuido en los padres á la época de

la segunda denlicion
, y otras de impericia

en los deitlislas ú cuyo cargo fue coníiada

su dirección, es el úuic.o móvil que me lia

impulsado á touiar ia |)luma , con el ob-

jeto de poner en claro Kis lyoílíos que para

evitarlo nos sugiere el arle.

De cuantos órgan.oí^ coqlribuyen á la

fm niacinn del hombre
, la boca es el que

reúne mayor número de funciones diver-

«as, la» unas esenciales
, y las oíras' , í«
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bien no tan necesarias para la vida
, no

menos interesantes
,
pues de sn conjunto

resulta la obra mas perfecta que haya sa-

lido de manos del Criador.

La palabra , fiel intérprete de nuestros

senlimienlos en la boca tiene su origen, y
en vano buscaremos sn perfecion sin la de

este órgano importante. El canto no pro-

ducirá sin igual circunstancia sus melo<lio-

sos sonidos ; los manjares no prestarán el

conveniente nutrimiento á la vida, ni pro-

porcionarán al paladar las agradables sen-

saciones que los hacen apetecibles sin el

auxilio de una dentadura sana
,
limpia y

bien arreglada. Tal es la influencia notoria

de la boca sobre el sistema orgánico ; ella

por otra parle forma el mas bermoso
adorno del rostro que constituye la parle

mas noble del ser bumano.
Adttnémonos

,
pues

,
con el objeto de

cultivar y llevar al grado de desarrollo que
la misma naturale/a señala una parle tan

esencial al individuo; para lo cual no ca-

rece el arte de medios, aunque la desgr.v

cia de una organización viciosa, triste he-

rencia de nuestros padres, la hagan al

parecer impracticable.

Pensionado por S. !tí. en París y otras

capitales de Europa, y al lado' de mi buen
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maestro doi\ José Angel Fonzi., cuyos ad-

mirables descubrimientos causaron^ una
completa revolución en el arte, he tenido

Ocasión de ejecutar y compilar después de

quine,e años de estudios cuantos ejemplares

se puedan ocurrir en la dentadura
; y bajo

tales auspicios someto al juicio de mis lec-

tores el fruto de mi esperiencia ,
mientras

con mayor número de datos y mas ,año8

de práctica
,
publique otra obra de mayo-

res dimensiones, y á In cual servirá como
de preliminar la presente.

INTRODUCCION

DE ESTA SEGUNDA EDICION.

La rápida venia que ha tenido la pri-

mera edición de la presente obrita prueba
que tanlo los padres de familia como la

juventud estudiosa no han sido sordos al

llamamiento que con su aparición se les

hizo. Otra cosa prueba ademas y es el de-

seo (|ue babia en España de que alguien:

se ocupara
,
aun cuando fuera en un circu^v
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lo pequeño.^ de hs enfermedades bucales

da los niños y del tratamiento higiénico de
la hoca / ambas cosas harto desatendidas

hasta entonces en nuestro pais. Tan bri-

llante acogida, superior en verdad á cuan-
to yo podia esperar de mis coi-tas fuerzas,

me ponea en el caso de tributar en alta

voz el mas sincero homenaje de gratitud

tanto ú ia prensa toda que desde luego, no
titubeó un momento en elogiar el escaso

fruto de mis estudios, cuanto á los mu-
chos y sabios profesores de U ciencia dq

curar que se prestaron gustosos á acojcr

bajo su fU’Qtecqion mi primeHt.a. producción.

Ingrato fuera, pues, eu deiíiasia si al dar

al público csU segunda edición no tratase

de ampliarla álgnñ íanto liaeíendo varias

adiciones que be creido oportunas y arre-

glando de una manera mus cientiíica el

óiHlen dematerias^ Asi lobo heclio. en efec-«

lo
, y esjicro que mis lectores sabrán apre-

ciar esta medida en lo que valga»
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INSTRUCCIONES
I

PRACTICAS

SODRK Lk PRIMERA. Y SEGUNDA DENTICION

'bt los niños.

Parte Primera^

Se tronca un ramo, un Guie

L* agricultor co^l

Vuoi che la planta un di

Gresca piü bella.

UltASTlSIO.
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CAPITULO PRIMERO.
•CXíQiKSxt—

Mecanismo de la erupción de Itís diente.s lla-

mados de leche
,
ó sea primera dentición.

iinqiid al naceí* el niño su boca

no presenta el menor indicio de den-

tadura
, y aun en algunos casos lo

mismo se ob.serva después de algunos

meses de haber visto la luz
^ hace siíi

embargo bastante tiéiñpoqiie comen-

zó su formación [lám. 1 ,fig. i.) «El

germen délos dientes infantiles, dice

un sabio anatómico, cuyas principa-

les ideas traslado en el presente ca-

1



‘2

pílulo , existe ya en el feto á los dos

meses de la concepción. A los cuatro

meses y medio
,
poco mas ó menos,

empiezan á osificarse , siendo los pri-

meros los incisivos inferiores, después

los superiores , en seguida los caninos

y molares
,
siguiendo en un todo la

misma marcha que en su erupción.

A la época del nacimiento , si bien

están ya los dientes perfectamente

dcvSarrollados
,

hállanse aun en sus

alveolos cubiertos por la encía.

Es muy raro que á tal época hayan

salido ya uno ó dos dientes
, siendo

esta fijada por la naturaleza en el in-

térvalo del sesto al noveno mes.

Hasta el cuarto mes del nacimien-

to no esperimentan mudanza alguna

ni las mandíbulas ni el tejido com-

pacto que las cubre
;
pero á medida

que hace progresos la organización,

la mandíbula va adquiriendo una for-

ma mas aparente, las cavidades ó

huesos alveolares se prolongan , los



bordes huesosos qüe las constituyen s(i

alzan en proporción , el diente ad-

quiere nuevas dimensiones
, y do

alli á poco ,
no pudiendo ya ser con-

tenido en el alveolo, hace un esfuerzo,

V termina por abrir la porción alveo-

lar de la membrana , el tejido pulpo-

so que constituye la encía
, y la mem-

brana mucosa que la reviste. A esta

época se dice vulgarmente que el niño

está echando los dientes
;

espresion

tanto mas defectuosa ,
cuanto que son

mas bien los dientes los que echan

fuera ó desalojan la encía del niño del

primitivo lugar que ocupaba.

Esta perforación ,. añade Mr. Clo-

quet ,
suele hacerse con alguna difi-

cultad por el adelgazamiento de las

tres capas ya mencionadas; á medida

que la erupción se aproxima
, úñense

los bordos del tejido piembranoso del

diente, una vez salido éste
,
adhié-

reiise á su cuello
,
v constituven una

e.specie de redondel ó punto de apo-
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yo circular, cuya presencia asegura

la solidez del diente.

Presenta la naturaleza lauta varie-

dad en el mecanismo de la primera

dentición
,
que asi como se lian visto

nacer niños con algún diente fuera

de la encía ,
asi también lie tenido

yo lugar de observar á otro de seis

años cumplidos , cuya boca no mani-

festaba aun la menor señal de denta-

dura .

Plinio
,
Columbus

,
YansAvieten y

Donalus hablan de varias erupciones

precoces. Luis el Grande nació con

dos dientes
;

los romanos Curius v

Papyrus ofrecieron igual fenómeno;

y Luis XIV, rey de Francia
, nació

con un diente. Es cosa probada que

causas morbílicas pueden acelerar la

salida de los dientes , como sucede

cuando la nodriza tiene calentura, ó

que tenga los pechos inflamados, en

cuyos casos el gran calórico que se

desprende de dicha parte adelanta la



dentición
;
parecido á aquellos vege-

tales cuyo crecimiento y llorescencia

fuesen provocados por medio de ca-

lor artificial y fecundo riego , asi sus

llores adelantadas v débiles caen sin

dar fruto
, lo mismo que los dientes

precoces perecen antes de su término

ordinario.

La erupción de estos dientes se

hace generalmente de dos en dos, cu-

yo intervalo varia.

Los dos incisivos centrales é infe-

riores aparecen los primeros
;

á los

dos meses despnes
,
poco mas ó me-

nos , salón los dos incisivos superio-

res , vulgarmente llamados paletos,

apareciendo en seguida , á intervalo

igual de tiempo
,
los incisivos latera-

les inferiores seguidos de los supe-

riores. Algunos meses después vemos

un colmillo inferior y en seguida el

' superior
;

si bien suele acontecer que

la muela chica salga algunas veces

antes que el colmillo
, y en otros ca-



sos salen juntos. Por último, de dos

años y medio á tres y medio apuíccen

las segundas muelas , á cuva época

se halla terminada la primera denli-

cion, y la boca del niño presenta los

veinte huesos (jue constituyen el coiU'

pleto de ella. (^Lám, 2, 3, 4 y o.)

Podráse pues, por lo que llevo dU
cho ,

asentar que la evolución de los

dientes temporales se opera según el

orden siguiente y á las épocas ya in-

dicadas.

Los cuatro incisivos centrales, em-

pezando por los inferiores, son ios

primeros que aparecen del 5.® al 10

mes. Los cuatro incisivos laterales por

el mismo orden ,
del al 16, Los

cuatro caninos del 14 al 25. Las cua-

tro primeras muelas del 20 al 51,

Las cuatro últimas muelas del 27
al 40. Tal es la marcha que emplea

la naturaleza para la erupción de los

dientes de leche
;
pero repito que esta

marcha no siempre es invariable.
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Trabajo de primera dentición
, y medios que

deben emplearse para prevenir los acciden-
tes que puedeu sobrevenir.

Los accidentes que por lo regular

suelen acompañar á la primera denti-

ción son muy numerosos
, y puede

decirse que desde la formación del

primer rudimento de la pulpa dental,

hasta la completa terminación de- U
segunda dentición , se halla la natu-

raleza en un trabajo continuo. A pe-

sar de que el mecanismo de la pri-

mera dentición no está reconocido por

enfermedad, esta parte tan notable

de la Osificación predispone algunas

veces á muchas afecciones mórbidas,

y en otras suele ocasionar una época

muy crítica para la criatura. Duran-

te los dos ó tres años primeros eflra»

bajo es considerable
, y los fenómo-
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nos mórbidos que en aquella época

s(; presentan están siempre propor-

cionados k la dificultad que esperi-

rnenlaii los dientes para salir de los

alveolos. A veces suele ser la dentin-

cion tan fácil y sosegada
,
que se

efectúa sin mortificar al niño
,
sobre

todo sí este se halla dotado de com-

plex^ion fuerte ; mientras que otras

por el contrario es tan labonosa y
acarrea tal número de accidentes, que

en muchas circunstancias pueden

comprometer la existencia del in-.

fante.

jEntre las enfermedades que á la

sazón se presentan, las hay que per-

tenecen esclusivamente al trabajo lo-

cal de la dentición
, y que de suyo lo

indican
;
tales son la salivación ó tia-

lismo la binchazon inflamatoria y
doloroso de la encía, las aftas, y cier-

tas inflainaciones déla membrana in-

terna de la boca
;
pudiendo ser con-

sideradas las otras como afecciones
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eviileiitomoiile simpáticas
, y ser del

mi mero de estas últimas
;
las convul-

siones, los vómitos, la diarrea, varias

erupciones cutáneas, etc, ,
etc.

;
pu-

diéndose inferir de lo emitido
,
que

la evolución do los primeros dientes

debe de ser mas ó menos fácil según

la gravedad de los accidentes que la

acompañen.

La aparición de los primeros dien-

tes se manifiesta en lo general por un

poco de calor en las encías
,
aumento

de saliva
, y cierta irritación algo do-

lorosa que escita al niño á llevar á su

boca sus deditos y cuantos objetos

caen en sus manos. El borde circular

de la encía se aplasta, y las continuas

picazones que esperimenta en las na-

rices son causa de los frecuentes es-

tornudos que en el niño se observan.

Sobrevienen deyecciones albinas mas
ó menos abundantes ,

aumentándose

la secreción de los orines
;

los movi-

mientos de la criatura son bruscos,
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demuestra mucha impaciencia y llora

con facilidad
;

tiene un sueño muy
agitado

, y á veces se despierta de re-

pente con lamentos y quejidos doloro-

sos. El sitio de la encía que ha de

dejar paso al diente se hincha
,
se en-

rojece , se pone liso
,
tirante

, y ter-

mina por emblanquecerse cuando el

diente está ya próximo á romper. Esta

especie de tumefacción
,
que algunas

veces se halla circunscrita
,
se estien-

de otras á toda la mandíbula en gene-

ral cuando salen varios dientes á la

vez.

La menor presión efectuada sobre

la encía del niño le hace esperimentar

una sensación dolorosa
,
pero en este

caso no tarda ya el diente en presen-

tarse
, con cuya manifestación desa-

parece todo género de sufrimientos.

Hasta aqui todo pasa según el or-

den natural; pero estos síntomas, que
por ahora no han presentado nada de

alarmante
, toman otro aspecto muy
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ilislinlu cuando la deulicion es dilicil:

lUH'Vüs desórdenes sobrevienen del

euario al octavo mes
, y hacen presa-

giar los accidentes que deben de acom-

pañarla. Deprávanse las digestiones,

vuélvese el niño chillón é irascible,

la susceptibilidad nerviosa so aumen-

ta , arroja la leche con facilidad , se

niiuiiliesta una diarrea serosa
,
ama-

rillenta ó verdusca
, y algunas veces

cierta constipación ó sea estreñimien-

to muy tenaz;. La salivación es mas
abundante, las encías se hallan en

una sensil)ilidad estremada
, y se ob-

serva infarto de las parótidas y otras

glándulas salivares. A veces sobrevie-

ne una parálisis en los miembros in-

feriores
, y otras se maniliestan suce-

sivamente movimientos convulsivos

en varias partes del cuerpo
; malos

síntomas en general
, y que parecen

ser producidos por la fuerte tensión

queesperimentan las fibras nerviosas

del periostio y de las encías. Hay casi



siempre fiebre ,
agitación

,
gemidos,

sustos, delirio, etc.
; y si no se pres-

ta un pronto socorro , es raro que la

muerte no sobrevenga á una serie de

fenómenos tan alarmantes. Pienso de-

tenerme en algunos de estos acciden-

tes
; y aunque su curación pertenece

esclusivamente á la medicina prácti-

ca
, indicaré tan solo de un modo su-

cinto la conducta que debe de obser-

varse en tales casos.

Salivación ó tialismo.

La salivación
,
que entre las afec-

ciones locales de la primera ;denlicion

ocupa el primer rango ,
lejos de ser

un síntoma terrible ,
es por el contra-

rio un efecto muy natural y saludable

para el trabajo dental que en aquella

época esperimenta el niño
; y si algu-

nas veces acontece que esta salivación
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soa perjudicial
,
es debido tan solo á

su niuclia duración é intensidad. Co-

mo tiende á lavorecer la morbidez y
dilatación del tejido de la encía

, y a

precaver el dolor é inllamacion de

aíjuellas partes
,
es preciso tratar do

entretenerla v escitarla desde el mo-
%)

mentó en que por una causa cual-

quiera viniere á suprimirse
,
pues es

de observar que eii el momento de su

cesación se aumentan los padecimien-

tos del niño
, y no pocas veces se in-

ílaman las dándulas submaxilares.o
Será pues muy conveniente en tal oca-

sión practicar algunas ligeras friccio-

nes sobre las encías del cnfermito en

el caso de que auinenlasen los pade-

cimientos
; y aun este es un medio

que parece no disgustarle
,
pues ve-

mos muchas veces que para acallarle

y que desaparezca aquella incómoda

picazón» solo basta frotarle las encías.

Estas fricciones se harán con mucíla-

go de malvavisco ó de goma , diilci-
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ficado con -un poco de ó un ja-

rabo cualquiera ; se frolanin las en-

cías en el silio del dolor
,
ya sea con

los dedos, ya con un pablo de nialva-

visco bien mondado , ó va con un Ira-

pito lino untado con miel. Estas mis-

mas indicaciones pueden también

efectuarse con un higo cocido en le-

che ó ablandado con los dedos. Las

fricciones que se bagan en las encías

no pueden de modo alguno perjudi-

carlas
,
mas no asi sucede con la pre-

sión que muchas personas tratan de

producir sobre aquellas partes por

medio de sustancias duras y pulidas,

con el falso objeto de favorecer á la

salida de los dientes
,
según la idea

errónea de que aquellos huesecillos,

para salir, han de abrir mecánica-

mente las encías: de aquí nace el uso

inconsiderado de los chupadores de

marfil
,

plata y otros cuerpos duros

que se hacen morder á los niños, con

e! objeto de ablandar aquellas parles;
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medios que, si no son perjudiciales,

son nulos por lo menos. El chupador,

de cualquier clase que sea , no solo

irrita las encías , sino que las endu-

rece por un continuo frotamiento y
las encallece , cuyo efecto

, lejos de

disminuir los accidentes que se in-

tentaron precaver
,
los aumenta de un

modo muy sensible
; y hallándose

entonces mas irritadas aquellas par-

tes
,

el sistema nervioso participa del

mal local
,
desarrollándose enferme-

dades divo peligro se halla en rela-

ción con la edad y complexión de la

criatura.

Sin embargo ,
como á medida que

va efectuándose la dentición el niño

comienja á esperimentar cierta inco-

modidad en las encías, y parece como
desear morder una cosa cualquiera,

si el profesor quiere aconsejar el uso

de un chupador
,
puede sustituirse á

los cuerpos duros que acabo de citar

una corteza de pan , un pedazo de
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raíz (le malvavisco cocida , ó bien un

poco (le regaliz envuelto en un j>ainla

lino ,
V liuineclado en una fuerte de-

cocción de cebada y miel , aromati-

zada con unas gotas de flor de na-

ranja ;
sustancias todas que ablan-

dando y relajando el tejido de la en-

cía disminuye la irritación. Este gé-

nero de chupador, ademas de ser de

muy fácil adquisición , carece do todos

los inconvenientes que por lo regular

presentan los que se hacen de cuerpos

duros.

La salivación del niño puede tam-

bién entretenerse manteniéndole en

una temperatura elevada
, y humede-

ciendo de vez en cuando su boca con

bebidas mucilaginosas. Puede tam-

bién escitársela efectuando algunas fo-

mentaciones de cocimiento de raiz de

malvavisco sobre las partes laterales

de la boca.

J.ias manguitas do franela y los ba-

ños calientes (pie varios aulonís bau
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indicado , v ciivos efdctos reconozco

por ventajosos
,
prodúcenlos en efecto

por ser ambos remedios que tienden

á escitar la traspiración; medios de

derivación nluy convenientes para fa-

vorecer la espansion de las glándulas

salivares.

De la liincliazorrinflamatoflá y doloróSa de las

encías.

A la época de la dentición ,
el te-

jido de la encía se halía muchas veces

tirante
,
de uii rojo encendido incli-

nado á violeta
, seco , brillante y muy

doloroso al tacto: acompaña por lo

regular á esta hinchazón un color su-

bido de mejillas, tumefacción de ca-

ra
,
gran calor que se desprende de'

los carrillos
, y una sed vehemente'.

Hállase el niño en un estado de aba-

timiento y .soñolencia ,
interrumpido

por sobresaltos, rtiovimiéntosde agi-

‘i
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lacion y repelidos gritos
, á lo cual se

sigue una calentura continua ó inter-

mitente, ála que suele llamarse fie-

bre de la dentición.

A pesar de que á esta flogosis de

la encía (séame permitida la esprc-

sion) no deba ser considerada como
afección local

, no por eso es menos
verídico que los órganos digestivos

sufren en general. En efecto ,
de

allí á poco se observa que el estado de

salud se halla visiblemente alterado

y si no se aciule á tiempo con reme-

dios convenientes, el cnfermito cor-

re el mayor peligro
,
pues por la gran-

de simpatía que existe en todas las

partes del niño, lo que pocas horas

antes solo era una afección local ^ de-

genera en una enfermedad dilicil do

curar (1).

(i) El doctor Gnll lia observado que de re-

sultas de una primera deuliciou laboriosa al-

gunos niños se volvían hidrocefalos.
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Líogándo l.ls cosas á tal oslado,

conviene hacer uso de bebidas diilcib-»

canLes ,
lanío para el niño cnanlo

])ara la nodriza
,

si es que aquel eslá

aun en la laclancia; y si estos me-*

dios no fueren suficienles paraenlre-

lener la libertad del vientre, se echa-

rá mano de las lavativas y bebidas

laxantes ,
Como son el suero

, el agua-

miel ó el cocimiento de ciruelas pa-

sas ,
asi como también será preciso

insistir en los derivativos que pueden

disminuir la congestión cerebral y
evitar las convulsiones y abatimien-

tos. Los pediluvios simples ó com-

puestos ,
las cataplasmas emolientes

ó algo sinapismadas
,
colocadas en

los estreñios inferiores
, y sobre todo

la aplicación de dos ó tres sanguijue-

las detrás de las orejas
,
según lo per--

mita la edad del niño
, son todos me-

dios muy del caso en semejantes oca-

siones. Si á pesar de lo enunciado

no desminuyese la bincbazon doloro-
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sa de la encía

,
permaneciendo roja,

tendida
, y pareciese como levantada

por la corona del diente que existe en

su interior , en este caso es fuerza

recurrir á la incisión. Muclias veces

se observa que de resultas de esta

operación desaparecen como por en-

canto el dolor y la flogosis general,

si bien en otros casos acontece que

contribuye á acrecentar los síntomas

nerviosos por la irritación qüe de-

termina sobre aquella parle ,
cuya

sensibilidad se halla va harto exal-

lada por el trabajo de la denti-

ción.

Está Operación
,
que en los mas de

los casos es de grande utilidad , como
se deja ver, no debe de ser practica-

da sin discernimiento
,
por el peligro

que hay de abrir la cápsula dental an-

tes de que el diente baya adquirido

su grado conveniente de osilicacion:

para los dientes incisivos es total-

mente innecesaria, mas no asi sucede
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,
cuyos lubércu-

íos y el volumen de su corona oponen

mayor resistencia al tejido de las en-

cías , cuya abertura es de suyo bien

estreclia, Guando el diente molar eslá

ya próximo á darse á luz, y que esti-

ra la encía á punto de emblanquecer-

la, la Operación no presenta ningún

género de inconvenientes, pues ayu-

da á que el hueso venza la resistencia

que le oponen las partes blandas que

Je circundan.

Esta Operación se practica con una

lanceta lijada en un mango , sumer-

giéndola horizontalmente por el lado

estenio de la encía
, y haciéndola des-

cribir un semicírculo , con el objeto

de estraer entera toda la parte de en-

cía que cubría la muela
, y que por

consiguiente se oponía directamente

á su salida.

Este modo de operar es preferible

á las incisiones longitudinales que por

lo general se practican; incisiones que.
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á mas (le sor muy dolurosas, neeesit

Laii á veces repetirse.

Iiulicaré los medios que deben em-

plearse para calmar los principales

accidenles simpáticos ([ue dependen

del trabajo de la primera dentición.

Convulsiones. Durante la salida

de los dientes temporeros, ó sea la

primera dentición , hay niños que

caen en un espasmo continuo
,
que se

anuncia por una especie de irritación

general coin frecuentes movimientos

repentinos en los miembros
; y si el

dolor aumenta de intensidad
,
sobre-

vienen ligeras convulsiones, que sien-

do el niño irritable, pueden repelii’se,

prolongarse y hacerse violentas lo bas-

tante para causar la muerle. He ob-

servado que los niños mas sujetos á

estas afecciones nerviosas
,
son por lo

general los de padres dc'biles ,
insta-

bles ó valetudinarios
, y de comple-

xión delicada. También suelen afccn

tar las convulsiones á niños gruesos.



frescos y de buen color
, y se obs<;rva

que estas se declaran tan solo á la salj-

da de las muelas : esliéndense mas ó

menos; unas veces se limitan á los

músculos de los ojos y de la cara, otras

se propagan á los miembros superio-

res y muy rara vez á los inferiores
; á

veces suelen ser pasageras, en cuyo

caso recobra pronto sus facultades el

niño
, y á veces los accesos se ])rolqn-

gan por un tiempo considerable.

Durante el acceso debemos echar

mano de los medios que puedan pro-

ducir una pronta derivación : asi pues

se procurará esponer en lo posible el

niño al aire libre, echarle sal en la bo-

ca , aplicarle agua fria sobre la cara y
frente

, y meterle las manos y pies en

agua tibia con un poquito de mostaza.

Cuando hay calentura ó síntomas

de plétora
,
deberá aplicarse una san-

guijuela detrás de cada oreja ó á los

ángulos de la cara. En cuanto á los

antiespasmódicos propiamente dichos
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como son ol agua tic flor de naranja,

oí oler, el alcanfor, el opio , ele.,

son generalmente útiles para los ni-,

ños de complexión débil.

Solo diré una palabra acerca del

uso popular de los collares de ambar,

cuentas de peonía, raiz de valeriana,

cabezas de víbora
,
quijadas de erizo

ó cualquier otro género de amuleto

acreditado por la ignorancia y credu-

lidad. Todos estos medios son inca-

paces de perjudicar, y como su em-

pleo puede en algunas circunstancias

calmar la imaginación inquieta de al-

gunas madres demasiado sensibles,

puede permitirse su uso, por no pre-

. sentar
, como llevo dicho , el menor

inconveniente.

Del flujo dlanéioQ j de los vómitos.

El vómito y la diarrea que sobre^
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vienen titilante el trabajo déla denti-

ción
,

exijj.en ser pronlsimente toma-

dos en Gonsideracion
,
pues algunas

veces son los precursores de enferme-

dades graves del cerebro y de los órga-

nos abdominales. « El flujo diarréico

se observa algunas voces solo
;
pero

otras
, y es lo mas común , los vómi-

tos coinciden con él, de manera que

casi siempre una de estas enfermeda-

des es el primer grado de la otra. (1)»

Reunidos estos principales sintonías

constituyen una enfermedad particu-

lar que generalmente se observa en

los niños de corta edad, desde los

tres ó cuatro meses hasta la completa

terminación de la salida de los dientes

y que es aun mas común al salir las

muelas y eolmillos. Encuéntrase en

todas las ciases de la sociedad
,
pero

, j .
" I

(1) Guersent, Dlct. de med. lom. 4,

lition ( Matadles de la ).
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parece haberse observado sermasfrc'

cuente en los niños que se les quita

pronto el pecho , ó cuyo régimen de

alimento fue mal dirigido.

En el primer periodo deesta enfer-

medad, el ílujo diarréico es muy abun-

dante, seroso
,
amarillento y también

verdusco, unas veces inodoro, otras

fétido
; el vientre está en una comple-

ta tensión
, hueco , sonoro

, y el niño

se halla triste, abatido y chillón. A
los síntomas precedentes vienen á

unirse vómitos , en un principio sero-

sos y trasparentes y luego verdinosos,

á los que suele anteceder una tosecilla

seca que no deja de incomodarle : es-

tá ojeroso, [y su vista como apagada

presenta un aspecto cual de embria-

guez. Las exacerbaciones febriles mas
ó menos pronunciadas

,
son muy irre-

gulares
; los vómitos verdinosos y las

evácuacioncs intestinales se hacen

mas abundantes en el tercer periodo

para después desminuirse. A medida
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í|ii(^ hi eiifcM’inedad camina ,
jas I*uci>

zas y cl adeJgazamienlo pueden 3er

estrofiiados, y el niño muere por lo

regular en un estado de debilidad ó

de agitación
,
conservando á jiesar de

lodo el conocimiento de cuanto pasa

en derrededor suyo hasta el momento
en que sucumbe.

«La marcha de esta enfermedad,

dice (luersent, suele presentar alguna

variedad : á voces los vómitos son le-

janos unos de otros
,

lo cual debe ser

mirado como un síntoma favorable:

otras el flujo diarréico precede en al-

gunos dias al vómito, y otras al vó^

mito y la diarrea sobrevienen casi á

un mismo tiempo
, y el niño muere

en el espacio de tres á cuatro dias. »

Durante el primer periodo de esta

afección
, cuya mayor duración es de

treinta ó cuarenta dias, la dieta mas
figurosa , bebidas dulcificantes y mu-
cilaginosas, lavativas , fomentaciones

y cataplasmas emolientes bastan pará
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detener los progresos del mal; este

mismo tratamiento puede emplearse

con ventaja en el segundo periodo,

uniéndole los baños , lavativas coa

opio
, vapores emolientes sobre el

vientre
, ó aplicaciones esteriores de

láudano sol3re la misma parte. En los

casos mas graves, quiero decir, cuan*

do existo postración manifiesta de

fuerzas
, habrá que recurrir á los si-

napismos y vegigatorios
,
que se apli-

carán en los estreñios
,
en la nuca y

aun en el vientre
, en el caso de que

los síntomas alarmantes no cediesen

con prontitud.

Del EstrexÑimiento, No cabe la

menor duda que el cerramiento del

vientre es un accidente muy temible

durante la dentición. La leche amari-

lla
y serosa de una nodriza que goce

de perfecta salud, es el mas poderoso

remedio para el caso : los baños tibios

producen muy buen efecto cuando

hay calor en las primeras vias
, y pue-
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tlon provocarse las deposiciones sin

temor ninguno por medio de un li-

gero minorativo , como es una infu-

sión de hojas de sen en el jugo de cU

nielas pasas, endulzada, bien sea con

azúcar ó bien con miel.

Si hay tensión en el vientre
, serán

<oportunas las lavativas dulcificantes.

Las erupciones cutáneas que sobre-

vienen durante el curso de la denti-

ción, no exigen ningún tratamiento

particular
,
pues desaparecen por sí

solas tan luego como salen los diem

les; son una especie de empeines ca-

llosos que tienen su sitio bien sea en

la cara ,
bien detrás de las orejas: sin

embargo , es preciso no confundirlas

con lo que comunmente se designa

con el nombre de fuego de dientes
, el

cual es casi siempre un resultado del

poco esmero con que las nodrizas tra-

tan á los niños que les son confiados.



CAPITL’I.O II,

Segunda dentición.

Irregalarídád ele los dientes, y lesiones causa-
das por las anomalías de la dentición.

Si se observa el arreglo de la según-»

da dentición en un número respetable

de niños
,
pronto se echará de ver

cjue aquel se efectúa bajo dos formas

distintas, á saber, la una regular y
la otra irregular

; y si de este primer

resultado se quiere remontar á las

causas que puedan producirlo
, no de-

jará de notarse que ambas circunstan-

cias son inherentes en general á cíer-
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bs (lísposíciones primordiales de las

mandíbulas, que interesa mucho al

dentista examinar con detención.

En el primer caso los huesos ma^

xilares se hallan bien desarrollados

y describen hacia adelante un perfec-*

to semicírculo
,
en el que se hallan

colocados con mucha anchura los

dientes temporeros ó sean de leche,

tocándose apenas unos con otros ó se^

parados por intervalos mas ó menos
grandes. El aumento de los arcos al-

veolares tiene siempre lugar durante

el primer periodo de la muda de los

dientes ,^si bien hay algunos casos

en que no sucede asi , debiendo en-

tonces el dentista vigilar un trabaja

que casi siempre se termina por sí

mismo con la mayor regularidad.

En el segundo
,

hallándose las

mandíbulas menos desarrolladas
,
la

primera dentincion es pequeñita, muy
igual ó apretada, las quijadas crecen

poco y despacio ;
así es

,
que al mu^
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salen sonmuclio mayores quelosque

liahia
,
no tienen espacio suficiente

para colocarse bien, de donde resul-

ta una dentincion irregular
, de lo

cual hablaré mas adelante.

Los accidentes que se obsen’an á

la época de la segunda dentición^ no

son tan graves
,
ni con mucho , como'

los dé la primera: por lo demas, sien-

do las énfermedades locales casi las

mismas , reclaman iguales medios de

tratamiento. En cuanto tá las afeccio-

nes simpáticas á que se hallan espués-'

tos los niños cuando mudan la (lenti-

cion
, solo son congestiones sanguí-

neas
, liemoragias nasales , salivacknv

mucosa y algunas veces sanguinoien*-'

ta, infarto de glándulas, enferiDeda-

des de los ojos y oidos
, y algunas ve-

ces erupciones cutáneas
;
pero l(» ca-

tarros y diarreas inllainatorias nuiica

se presentan.

La caida de los dientes temporeros,



carácter peculial' de la segunda den-

tición , se opera casi siempre sin pro-

ducir la menor alteración en la econo*

mía : sin embargo
,
es cosa observada

que este trabajo secundario parece fa-

vorecer al desarrollo de las escrófulas

y raquitis
, y es mny raro que se pre-

sente sin accidentes locales ó genera-

les, proporcionados siempre al tem-

peramento , fuerza ó debilidad del

niño.

2 .“

Destrucción de las raíces de los dientes

de leche.

Las opiniones de todos los autores

que han escrito sobre esla materia

hasta el dia de boy , solo ofrecen con-

tradicciones
, y ninguno de ellos la ha

dado la eslension que necesita : acaso

por juzgar unos su conocimiento poco

útil al dentista
, y concretándose otros
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al desarrollo de las demas parles de

la cirujía ,
fijaron acaso muy poco su

atención en un arte que no habían

de ejercer.

Si se estrae un diente á un niño de

cinco ó seis años
, y que esté fuerte en

su alveolo , se observa que tiene la

raiz larga y entera
,
mientras que sí

se hace la misma operación á otro ni-

ño de mayor edad
, y teniendo movi-

miento el diente se ve que tiene poca

ó ninguna raiz
;
de donde ha nacido

la falsa idea de que los dientes de le-

che no tienen raiz.

¿
De dónde proviene

,
pues , esta

diferencia? ¿Cómo ha desaparecido la

raiz? ¿Dónde se halla? He aqiú las

dudas que se agolpan á la imagina-

ción de todo hombre observador; pro-

blema que aun no se ha resuello con

claridad y precisión
, y que por su na-

turaleza parece ser uno de aquellos

fenómenos estraordinarios fuera del

círculo de la humana inteligencia.
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Propóngonie
,

pues , csplicar en

pocas palabras esta destrucción sor-

prendente. « Hallándose colocada la

corona del diente nuevo enteramente

sobre la raiz del que ba de caer
,
re-

sulta que creciendo aquel existe un
frotamiento prolongado entre ambos
cuerpos

, y tendiendo el mas duro á

destruir al mas blando
,
precisameníc

lia de destruirse la raiz del diente de

leche
,
pues se halla en contacto con

la corona del diente nuevo
,
que está

esmaltada
, y gasta progresivamente

la raiz que no lo está. »

Muchos autores se han aproximado

á la teoría que acabo de citar
, y con

especialidad Mr. Bunon; pero todos

se han estrellado contra las objecio-

nes que otros han hecho
, y que yo

me atrevo á resolver con claridad. (1)

(1) El autor ele la pi'esente obra escribió

una disertación en Paris sobre la materia
,
por

cuyo trabajo fue adinilído en clase de iudivi
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'!.* Si la raíz del diente de leche

se usa insensiblemente por la presión

y frotamiento del que le de ha reem-

plazar, ¿cómo puede producirse este

efecto no existiendo en tal ocasión

ningún género de frotamiento?

2.

* ¿Porqué razón hemos de atri-

buir esta destrucción á la corona del

diente nuevo mas bien que á una di-

solución producida por los jugos in-

teriores de la raíz ó los líquidos que

la bañan en su esterior?

3.

* ¿Por qué no atribuirla al fos-

fato calcáreo?

4.

* Si la destrucción se opera de

ese modo
, ¿

adónde van á parar las

raíces de los dientes primitivos?

5.

“ Y por último
,
¿en qué con-

siste que cuando la segunda dentición

dúo de !a sociedad médico filantrópica, razón
por la qlie se observará que habla con mas se-*

guridad y aplomo que en otras materias cono-
cidas ja en lo general.
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sale por la parte interior de la prime-

ra , las raiccs de esta quedan intac-

tas, resultando una doble dentadura?

A todas estas objeciones contesta-

ré del modo siguiente.

Es un liecho constante é infalible

que cuando una persona pierde un
diente, el de la mandíbula opuesta

que antes chocaba con aquel se alar-

ga y llega no pocas veces á tocar de

un modo visible la parte de encía

que corresponde al diente que cayó,

lo que prueba que en la parte interior

de nuestros alveolos e.xiste un movi-

miento continuo, interrumpido tan

solo por la contrapresión de la man-
díbula opuesta; cuya observación una

vez admitida, avanzaré con mayor

certeza que igual movimiento debe

efectuarse entre el diente segundo y el

de leche, pues recibe un choque con-

tinuo de la mandíbula opuesta. No
presenta ninguna verosimilitud el

pensar que los jugos interiores de lá
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raiz ocasionen la destrucción, ni mu-
cho menos que aquella sea produci-

da por el fosfato de cal, porque si

aquellos líquidos
, ó aquel fosfato es-

tuviesen en el caso de destruir las

raíces, claro está que no dejarían de

producir iguales estragos en los

cuerpos circunvecinos, como son los

alveolos y la segunda dentición
: y

además
, ¿

por qué se ha de suponer

que han de ejercer sus facultades es-

clusivamente sóbrela raiz? Y aun

suponiendo que esta acción tuviere

lugar
,
¿en qué consiste que las ral-

ees de los dientes de leche llevan es-

tampada la corona esmaltada que

los espele fuera? Semejantes opinio-

nes solo piden un poco de raciocinio

para ser refutadas.

La 4.^ objeción parece ser la de

mayor peso
, á laque contesto dicien-

do: que las moléculas de las ralees

son tan sutiles y se forman tan despa-

cio, que pueden insinuarse con la
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mayor facilidad en los poros de los

alveolos , consolidándolos y hacién-

dolos mas aptos para recibir y asegu-

rar la segunda dentición.

La 5.* objeción viene el apoyo de

mi argumento
,
pues el salir por la

parte interior la segunda dentición,

es porque no estuvo colocada perpe n-

dicularmente sobre la primera , en

cuyo caso no pudo de ningún modo
por la falta de contacto destruir las

raices de aquella.

5 .»

Observaciones .ncerca de la semejanza física

de los hijos con los padres.

En la naturaleza los seres organi-

zados se reproducen en toda su esen-

cia por un nuevo germen : esta ley es

constante en los vegetales y no lo es

menos en los animales, si se escep-

tuan ciertas alteraciones que por cau-



40
sgs accidentales puedan obsenarse

en estos últimos. Estas causas acci*

dentales se multiplican en el hombre
á medida que la civilización le aleja

de «u estado primitivo, en cuyo caso

su complexión física y moral puede

diferir de muchos modos de la de sus

padres
;
pero el fisiólogo pensador re-

conocerá á pesar de todo el tipo de su

origen, La semejanza física y moral,

total ó parcial que se observa entre

varios hermanos
,
sabido es que pro-

viene unas veces del padre , otras de

la madre
, y otras es doble.

Siendo esclusivamente necesaria á

mi objeto la scmejanza física , esto es,

cuando es positiva y pronunciada,

haré abstracción de la semejanza mo-

ral
,
a veces vaga é incierta

, y sobre

la cual pudiera la educación inducir-

nos en error. Tampoco entraré en el

examen de las escepciones que tiene

este principio
,
ni menos trataré de

inquirir las causas que producen aque-
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lias siendo todo ello ageno al objeto ,

que en este momento me ocupa.

El ói'gaiio que comprende la denta-

dura , las encías y los alveolos es el

que con mas frecuencia se transmite

de padres á hijos en toda su esencia;

quiero decir, no tan solo con respeo

to á su forma ,
estructura y color

, si-

no también relativamente á la pato-

logia.

El principio de identidad de repro-

ducción que acabo de enunciar es de

la mayor importancia
,
pues ilustra y

guia la mano del dentista cuando tie-

ne algún niño á su cargo
,
proporcio-

nándole ideas para que emita con

certeza el pronóstico de las enferme-

dades que puedan afectar á aquel ór-

gano en las diferentes edades de la

vida.
'

Invito
,
pues , á cuantos «e dedi-

quen á esta parte tan esencial de la

ciencia de curar
, á que repitan estas

observaciones que yo mismo he he-
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cho por espacio de muclios años en

multitud de familias
; y al ver la conti-

nua repetición de estos hechos , no

podrán menos de reconocer el princi-

pio que llevo, sentado

.

4 ."

Pronóstico por la semejanza

•

Una vez establecida la identidad de

reproducción del órgano de la denta-

dura , comencemos á examinarla bajo

todas sus fases , empezando por la

primera dentición ya formada. En este

estado acontece todos los dias que una

madre, timida á la' par que curiosa,

presenta su hijo al dentista , á quien

dirige la siguiente pregunta. «¿Qué
tal dentadura tendrá este niño?» Es
muy posible y aun muy fácil el satis-

facer á la impaciencia de la madre;

pero para que el dentista pueda for-
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mar un juicio acertado, sus miradas

no deben limitarse á la sola inspección

(le la boca del niño
,
pues en ella no

hallaria trazo alguno para juzgar bien,

antes por el contrario si osara avanzar

su juicio
,
este seria siempre azaroso

y vago
,
pues para fallar con seguri-

dad debe lijar su vista sobre las fac-

ciones de la madre comparándolas

con las del hijo. Si entre ambas fiso-

nomías baila una semejanza perfecta,

interrogará en seguida á la madre
acerca de cuanto pasó en su boca á

la época de la segunda dentición , bien

entendido
,
que la marcha que siguió

la naruraleza al hacerse aquella revo-

lución en la boca de la madre , será

idénticamente repetida en el hijo: de

modo que el pronóstico que relate el

profesor, será la historia fiel y exac-

ta déla madre en todo lo que concier-

ne á la pérdida de los primeros dien-

tes y aparición de los segundos.

En cuanto á la forma ,
disposición
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y calidad de Jos dientes venideros
,
si

quiere el denlisla pronunciar con

acierto, deberá también tener por nor-

te la boca de la madre. Procederé,

pues, al examen do todos los casos

que se presentan
, ó por lo menos de

lodos aquellos que recuerdo haber pa-

sado por mi vista durante todo el curso

de mi práctica

,

La erupción de los dientes segun-

dos no siempre se presenta á su tér-

mino ordinario
,
que es el de seis años

y medio ó siete
;
bay casos en que es

precoz
, y otros tardía.

En el primero de estos casos , los

dientes que salen suelen ser por lo re-

gular bastante pequeños ,
mientras

que los tardíos son grandes: parece

que la naturaleza se toma mayor es-

pacio de tiempo pora su formación,

en cuyo caso son mayores como llevo

dicho
, fuertes

, y en lo general mal

situados en la mandíbula. Los dien-

tes que salen á su término fijo son
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sit^mpre de un tamaño ageno y bien

colocados , si se escepliian algunos

pe({uoiios incisivos (jiie suelen salir

con mala dirección
,
si bien esto acon-

tece rara vez; marcha (pie podrá in-

dicar también el profesor después de

haber oido la relación de la madre.

La sciíunda dentición del niño ten-

drá lugar á la misma edad que tenia

!a madre cuando la mudó; la forma

y volumen de los dientes , su calidad»

su color, regularidad ó irregularidad,

todo en fin existirá simila miente en

ambos' aunque la buena ó mala di-

rección de los dientes podrá deferir

según la parte que haya podido tomar

el arte ,
bien sea en la boca de la ma-

dre , ó bien en la del hijo.

Por la citada inspección de la boca

de la madre podrá hablar con seguri-

dad el profesor acerca del tamaño, di-

rección y color de los dientes del ni-

ño; y aun mas diré, podrá determi-

nar si la colocación de aquellos en la
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mandíbula será buena ó mala

,
pues

aun cuando la boca de la madre os-

tente ya cierto estado de ruina , el

dentista esperimentado descubrirá» á

pesar de todo en ella algún rasgo de

su antigua lozanía. Hecha esta prime-

ra inspección
,
pasará á otro examen

mas minucioso y no menos interesan-

te
,
que es el de la cualidad de los

dientes, encías y alveolos: las mismas
enfermedades que afectaron aquellos

órganos á la madre se repetirán pro-

gresivamente
, y á la misma edad , en

su hijo. Estas enfermedades son en

general la caries , la odontalgia
, de-

pravación de las encías , supuración

en los alveolos
, y demas afecciones-

que de estas dependen.

Si el niño no tiene semejanza con

la madre , resta tan solo saber si se

parece al padre ^ en cuyo caso la pre-

sencia de este es indis¡)ensíible. Si

esta semejanza existiere , el facul-

tativo se conducirá del mismo mo-
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lio que llevo dicho hablando de la

madre.

Y por úllimo , si el niño no se pa-

reciese á ninguno , deberá abstenerse

el dentista de todo pronóstico basta

que se baya formado la segunda den-

tición
;
llegado cuyo caso

, y repitien-

do la misma inspección
, bailará qui-

zás alguna analogía entre los dientes

nuevos del niño y los de alguno de

sus padres, y podrá desde luego aven-

turar su juicio, lo mismo que si hu-

biere semejanza de íisonomías.

Pasaré
,
pues

,
al examen de los di-

versos casos que se presentan á la

época de la segunda dentición.

5-®

Conducta que debe observarse para evitar la

irregulartiiad de ios dientes.

Los preceptos prácticos que voy á

tratar de establecer consliluyen uno
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de los puntos ínas osíniciafes y dilícP

les del arte
;

estos serian absolutos,

y el método fpie de ellos resultase pu-

diera llamarse natural, si la natura-

leza se propusiese constantemente un
arreglo simétrico en la dentadura; pe-

ro como por el contrario vemos que

no pocas veces- se aleja de este objeto

por grados que varían hasta lo infi-

nito ,
desde la mas ligera desviación

basta la mayor aberración, seria muy
culpado el facultativo que confiase cie-

gamente á la naturaleza un trabajo

que si se ha de atenderá las solicitudes

de los padres
,
ha de ser siempre per-

fecto. Recurrirá
,
pues , en este caso

á un método artificial

,

quiero decir^
' (jue destruyendo por medio de opera-

ciones diestramente practicadas la

marcha viciosa de la naturaleza, ha-

rá nacer, digámoslo así

,

del seno de

sus desórdenes una dentadura que

pudiera muy bien llamarse artificiaL



Segunda dentición regular.

Uno (le los principios que debe té-f

ner presente todo profesor acerca de

la segunda dentición , es que un dien-

te de leche que tenga mucho movi-

miento
, y quesolo esté sostenido por

la parte de la encía que rodea su cue-

llo ,
no presenta ningún obstáculo á

la salida del diente nuevo por razón

de haber éste seguido la dirección

Vertical; por consiguiente és ihatií su

estraccion , á no ser que cause moles-

tia. El dentista desinteresado deberá

inaniíeslarlo asi á los padrtís, dispen-

sándose de este modo el tener que

oponerse á un niñoacaso tímido ó de-

licado
, y á veces tener que usar de

fuerzas , evitando al jinismo tiempo á

sus padres la presencia de unespectá-

culo poco halaguen o en lo getíeral , é
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no ser que ellos mismos lo exijan. De
aqiii nace la iniililidad de sacar los

dientes que se mueven por medio de

lu'los; costumbre por desgracia de los

niños harto arraigada en nuestro pais,

pues en ese caso mas vale dejar que

el diente se caiga de por sí; y el mo-
vimiento que en él se manifiesta es

una prueba indudable de que el nue-

vo diente sale bien. Se que muebos
dentistas desaprobarán mi dictamen

mas esto no me da ningún cuidado;

la dedicatoria que va estampada af

frente de esta obrita y mi propia de-

licadeza, me imponen el delierdeser

imparcial
, fijando mi vista mas bien

en el interés general que en el del ar-

tista mezquino; y si esta obra
,

cá pe-

sar del estrecho círculo que yo mis-

mo la be trazado
,

hubiera de ser

una -repetición ó compilación de

cuantas se lian escrito, la pluma de

por sí sola se hubiera resvalado de

mis dedos. En el curso de mis escri-
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tos conozco que mas de una vez me
veo precisado á chocar con la rancia

rutina de algunos profesores ,
mar-

chando por el carril que la esperiencia

y adelantos de otras naciones cultas

de Europa me han abierto
;
pero es-

toy persuadido de que el sensato lector

me lo agradecerá al reconocer que

mi único objeto es el progreso del

arle.

Una ve? estraido el diente de leche,

ó bien caido de por sí solo ,
observa-

rá el dentista si el hueco que ha de-

jado es suficiente para contener el vo-

lumen del diente nuevo, el cual es

siempre mayor que el primero; si ¡el

espacio no fuese suficiente procederá

inmediatamente á la evulsion de uno

de los colaterales, por supuesto pri-

mitivos, el que juzgare mas oportu-

no aun cuando estuviese muy lirmeen

su alveolo
; y cada vez que de resul-

tas de la pérdida de un diente -^e re-¡.

produzca el caso citado, deberá re-
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pelirse siicesivíinienle la misma ope-

ración. Esla marclia es necesaria so-

bre lodo con los dientes incisivos v
«J

caninos de ambas mandíbulas
,
que

son los que mas sujetos están á des-

viación.

Lo que lle\o dicho es cuanto con-

cierne á una dentición regular, bien

sea precoz, bien ásu término, ó lar-

dia
,
pero en la que lodos los dientes

segundos heredan
,
digámoslo asi

, el

sitio de sus antecesores
,
cada cual

conservando su posición vertical bas-

ta su completa salida, y durante cuyo

trabajo solo deberá ceñirse el dentis-

á ensanchar el espacio que ha de re-

cibir al nuevo diente en caso do nece-

sidad. Esté método es fácil
, nada com-

plicado
, y debe de ser constante

;
pe-

ro una dentición irregular
, es decir,

cuando loman los dientes una direc-

ción oblicua
,
ofrece casos mucho mas

complicados
, y en los que la deformi-

jílad es masó menos grave y los me-
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dios de corregirla mas ó menos dilicn

les y á veces impracticables,

Echemos una ojeada sobre todos

estos casos , indicando los medios

íjne para su corrección r^os sugiero oi

arte.

FJ O

Segunda dentición Irregulai’,

En cuanto cumpla un niño la edad

de seis años, temiendo una dentición

precoz, debertán sus padres exami-

narle la boca de vez en cuando ^
fi-

jando la vista en la parte interior do

ios dientes de abajo, y en seguida en

la mandíbula superior. Acontece mu-
chas veces que los primeros dientes

que salen, y son los de la mandíbu-

la inferior, toman una dirección mas
ó menos oblicua hacia la parte inte-

rior de la boca , en cuyo caso los dien-

tes viejos que se bailan delante sue-

len permanecer muy firmés, ó bien
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sos es de precisa necesidad el sacar-

los cnanto antes, ponjue si están fir-

mes es señal ,
como va he dicho en su

lugar, que apareciendo el diente nue-

vo en su parle interior
, no ha existi-

do roce alguno entre ell^s, y por con-

siguiente corre peligro que el niño

tenga dobles dientes, pues la raizdel

antiguo no puede ya desgastarse. He-

cha la estraccion del diente de leche

el nuevo no hallará ya ningún obstácu-

lo para su perfecta colocación
, y lle-

gará en poco tiempo á ocupar el hue-

co del que fue estraido
,
para cuyo

efecto hí^slará que el dentista diga al

niño que con la lengua dé algún im-

p liso hácia afuera al diente nuevo,

lista ligera presión es suficiente para

lograr el objeto indicado, siempre que

no lo impida algún otro diente de le-

che, en cuyo caso será preciso sacarlo

también.

Si el diente temporero tiene algún



movimienlo , nimca será de conside-

ración
,
porque aun cuando el nuevo

haya rozado en parida raiz de aquel,

al tomar una dirección oblicua cesó

en su trabajo
, y destruida tan solo

una parte de ella
,
el diente de leche

corre igual peligro que en el caso an-

terior; es decir, es muy fácil que per-

manezca toda la vida en la boca como
si perteneciere á la segunda dentición

y resulte un diente dolíle
;
conforma-

ción que, á mas de afear el contorno

de una boca bien formada
,
entorpe-

ce la pronunciación (1).

Un diente de leche que se mueve
algún tanto por la razón que acabo de

citar', es muy nocivo para el que lo

ha de reemplazar
,
porque como su

Los modelos naturales de cuanto yo digo

acerca de la muda de los dientes, existen en
mi gabinete, calle de la Montera , núm. 46,

donde podrán verlos todos los incrédulos ó es-

tudiosos.
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rai?np coincide perpendiciijarmente

sobre la parte incisoria del niievo
^
re-

sulta que aumenta su oblicuidad por

los continuos sacudimientos que la

imprime y que él mismo recibe cada

vez que el niño cierra los dientes, nq

tan solo durante el acto de la masti-

cación , sino también siempre que jun-

te las mandíbulas
,
lo cual no tendria

lugar si el niño no tuviese en la man-

díbula opuesta el diente que coincide

con el de leche.

Mas arriba dije que un diente que

se mueva mucho no ofrece ningún

obstáculo para la salida del nuevo, y
en el caso presente aconteceria lo mis-

mo si la contrapension de la mandí-

bula opuesta no existiera. Quitado

este diente cesará la presión
, y el

nuevo tomará muchas veces la direc-

ción verticak digo muchas vcccs.y no

siempre
, porque sucede con bastan-

te frecuencia que no llega á lomar

buena dirección sin el auxilio del arle.
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Esta materia es de mucho interés;

y con el objeto de ponerla bien en

claro y evitar el que se me tache de

contradicción
, me será pcnnilido

cierta estension aun cuando reproduz-

ca algunas ideas. Al lijar en un solo

punto la eslraccion de los dientes de

leche que se mueven
,
hablaba yo de

lasdenticipnes regulares: quiero decir,

cuando los dientes nuevos se abren su

camino vertical en el alveolo de los pri-

mitivos, porque llegando en este caso

á destruirse completamente las raices

de aquellos
,

el diente nuevo ocupa
el sitio que debe

; pero el caso que

acabo de mencionar en el párrafo an-

terior es muy diferente
,
pues en él

supongo que los dientes nuevos no to-

maron dirección vertical.

Lad ircccion oblicua que 'ornan mu-
chas veces los dientes nuevos compren-

de á los incisivos
, caninos y muelas

chicas
, aunque Ja desviación es algo

mas rara en estas ; la dirección oblí-
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cua puede presentarse iiidisliiilamen-

te en denticiones precoces
, á térmi-

no y tardías, con la sola diferencia de

que suele ser menos frecuente en las

precoces que en las tardías. Hay casos

en que los dientes oblicuos no to-

man buena posición á pesar de ha-

ber estraido los de leche, y entonces

es fuerza recurrir al arte , enderezán-

dolos artificialmente, si es que la ope-

ración puede practicarse.

También sucede que la dirección

oblicua de los dientes nuevos se ma-

nifiesta por la parte anterior de los al-

veolos
,
delante de los dientes de le-

che
,
en cuyo caso es funesta para la

mandíbula inferior
,
porque entorpe-

ciendo eljuego délos dientes de leche,

constituye la irregularidad de boca

conocida bajo el nombre de barba

de chancleta ó achancletada (lám, "2.*,

fig. 2.“^. Igual disformidad causa la

desviación de los dientes de arriba

cuando salen interiormente, á pesar
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(le (|iie (#1 osl(? caso es mas fácil cor-

regir a(|iie1 (lefocto.

8 .“

Aberración clel germen.

Durante el trabajo de la segunda

dentición suelen aparecer ciertos bul-

lías en la encía
,
bien sea á lasuperli-

cie interna bien esterna do los alveo-

los; estos bultos son producidos por

la corona y algunas veces por todo el

cuerpo del diente que quiere salir

oblicuamente
, en cuyo caso es preciso

proceder incontinenti á la estraccion

del diente de loche que se baile junto

al bulto
, y si fuere necesario se sa-

carán dos. Este procedimiento puede

ser algunas veces de grande utilidad;

pero (le todos modos conviene hacerlo

aun cuando no deba esperarse que

lome siempre su verdadero sitio en el

arco alveolar. La aparición de estos
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bultos es un caso de los inaíllilarniar-

les
, y los dientes oblicuos

,
de que

no hace mucho he hablado , se dife-

rencian de estos en que aquellos poco

ó mucho se habian introducido en el

alveolo del precedente
,
mientras que

los dientes anunciados por estos bul-

tos tienen su nacimiento en una di-

rección enteramente fuera del alveolo.

La naturaleza
, á veces caprichosa y

eslravagante
,
esparce el germen de

los dientes sin orden
,
no tan solo de

sitio, sino también de posición. He
tenido limar de observar multitud de

.
o

ejemplos de esta naturaleza
;
pero el

que mas me ha sorprendido es el que

posteriormente he visto en la boca

del joven don i\ntonio Castelló ,
her-

mano del acreditado grabador (¡(¡mi-

na 2.“ fig. o.“). Lste joven ,
ademas

de haber tenido un diente supernu-

merario que le saipié, y que estaba

colocado entre los dos grandes inci-.

sivos de la mandíbula superior
,
pre-



61

sertla el fenómeno mas raro que pueda

verse
,

y^s (jue en vez de tener dos

grandes incisivos en la mandíbula su-

perior , e! uno lo es en electo grande,

• fuerte y bien formado
,
poro el com-

pañero es una muela, b^sla clase de

aberración ,
de que ningún autor ha

hablado hasta el dia ,
sin duda por

no ha!)érseles presentado, es mas([ue

sníicicnle á mi modo do ver para pro-

bar los caprichos de la naturaleza en

la colocación d<d germen de los dien-

tes. Pu diera citar otros ejemplos mas
ó menos sorprendentes si el relato de

su historia no viniese á destruir la

hrevedaíl que en el presente escrito

me he propuesto. Sin embargo, el

ejemplo que acabo de citar, si bien

es capaz de llamar uiiesira atención

aun lo es mas el leer que el hijo de

Mitridales tuvo dos hileras completas

de dientes, y que líórcules tuvo tres;

Acaso diidariamos de estos hechos y
losmirariamos como fabulosos sí en
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las observaciones impresas en Bresle

por el célebre Arnold en el aíio 1 772,

no hiciera mención de cierto niño í(ue

vió con 72 dientes
,
es decir

,
56 en

cada mandíbula
,
todos sanos v bien

colocados ,
escepto los incisivos que

estaban ligeramente inclinados. Yo
por mi parle be tenido ocasión de ar-

reglarla boca de la señorita doña B.

de E. hija de uno de los mas célebres

poetas de este siglo. La boca de aque-

lla niña presentaba el fenómeno mas
estraordinario

,
es decir

,
que era tal

la aberración delosgérmesde sus dien-

tes al mudar la segunda dentición que

presentaba tres carreras distintas de

ellos; bailábase á lasazonen un cole-

gio de esta corle, donde fue á exami-

nar su boca uno de mis colegas, el cual

sin duda buho de sorprenderse al ver

tal acumulación de huesos, que dijo

no podia hacerse nada y que era nece-

sario esperar tres ó cuatro años á que

la ualuraleza lo arreglara de por si:
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sin (luda (]ue el resultado fútil de esta

consulta no hubo de satisfacer á los

interesados, como no podia menos de

suceder
,
pues era lo mismo que decir

que teniendo paciencia un jorobado

])odria esperar que la naturaleza baga

desaparecer su deformidad
, y desde

luego juzgaron oportuno el consultar-

me, asi sucedió en efecto, y habiéndo-

me sido recomendada la niña por el

Sr. conde de las Navas se presentó

en mi gabinete donde no pude menos
de admirar aquella multiplicidad de

gérmenes
,
aquella dentición becba,

digámoslo así , á borbotones
, deter-

minando desde luego a estraerla en
el acto cuatro dientes, en vez de es-

perar los buenos efectos do la natura-

leza, De esta manera continuó la niña

visitándome cada quince dias
, en los

cuales casi siempre liabiaque hacerla

alguna evulsion, basta que habiendo

trascurrido de esta suerte como aiVo

y medio en cuyo espacio de tiempo
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liuesos
,
quedó su dentadura en un

estado pei’íecto de uniíbnuidad , con-

tribuyendo no poco á la belleza de un

rostro que si bien sus facciones son

delicadas v nérfectas desde lueiío no

hubiera podido llamarse tal ni osten-

tar todas sus gracias, sin la admirable

itie'amórfcsisque se operó en su den-

tadura. (i) Varios sabios recomenda-

bles ,• como son Aristóteles, Cardant,

Bacon de Verulamio v otros citan á

varias personas de 60 , 70 y hasta

de 120 años , á quienes les salió uno

ó mas dientes: es la historia un árbol

sin jugo en sus raices
,
que por un

esfuerzo estraordinario de llores y fru-

iós para en seguida morir. (2)

(1) Los ejeinpI.Ti'es iiioiielos ele cStá revolu-
cioti (Icntai'iii existen en mi i>;il)ir.ele, vaciados-

en bronce
,
loinados casi en los dos esti emos,

cs dcc’ri’
, el primer dia que vi á esa señorita

, y
poro liemp'u antesdesu total reformación.

(í) En mí obra tratado completo de estrac-
cioQ cita un ejemplo de esta óspecie muy raro.



CAPITULO ni:

<•

Corrección de los dientes oblicuos.

La correcciou ó sea endefezamiento

de los dientes colocados con irregula-

ridad en los arcos alveolares
,
unas

veces es obra de la naturaleza
; otras

reclama el auxilio del arte
, y otras es

impracticable.

La corrección natural se opera siem-

pre que el diente defectuoso halla un
espacio suficiente para colocarse en-

tre los dos colaterales
, y que el juego

de las mandíbulas sea según el orden

natural
,
quiero decir

,
que los incisi-

vos inferiores pasen por dentro de los

superiores al juntar el niño la denta-
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dura. Efeclúase ésta aun mas fá-

cilmente cuando los incisivos supe-

riores están algo inclinados hacia

adelante, porque en este caso la parte

interna de estos obliga á los inferio-

res á que se coloquen en su verdade-

ro lugar; y este mismo juego de la

mandíbula hace que los incisivos in-

feriores fuercen á los superiores á per-

manecer afuera
, cuya irregularidad

seria quedarse adentro. Pero si esta

inclinación se halla en orden inverso,

el arreglo natural de la dentadura pre-

sentará mayor dificultad; el efectuarse

esta corrección natural consiste en

que los alveolos á aquella edad son

muy tiernos y flexibles
, y de este

modo propenden mas los dientes á to-

mar su verdadera posición ,
ademas

de que el acrecentamiento progresivo

de las mandíbulas contribuye no poco

en su ayuda.

La corrección con el auxilio del

arte ofrece easos mucho mas compii-
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cados y mas ó menos diííoilcs

; comen-

zaré por los mas sencillos;

Cuando el diente nuevo ha lomado

su dirección en el alveolo del de leche,

y que su borde incisivo solo ha rozado

ligeramente al raigón de aquel
, vién-

dose oprimido en éste caso por la raiz,

que es mas dura que la parte opuesta

del alveolo , el diente nuevo se abre

paso por entre este mismo alveolo que

presenta menor resistencia. De aqui

resulta que el diente nuevo termina

su aparición al lado del antiguo, que-

dando éste fijo en la mandíbula y su

raiz tan solo rozada en una pequeña

parte. Es, pues, evidente que si el

incisivo nuevo sale detrás del viejo,

sacando éste podrá obligarse á aquel

á que tome el sitio que se dejó va-

cante
; y si acoriteciere que habiendo

sacado algún tiempo antes el diente

de leche no tomase el nuevo su posi-

ción por haberse ya consolidado algo

mas el hueso alveolar , entonces podrá
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enderezarse corl un poco de esfuerzo

aquel diente
,

porque el alveolo por su

parle esterior es delgado y ílexible, y

por consiguiente cede con facilidad á

. la presión del diente por medio de la

operación. Si el diente nuevo sale en

la parte anterior del de leche, perma-

neciendo éste lijo en su alveolo, des-

pués de sacado el de leche será fácil

colocar al nuevo en su sitio ;• pero si

.
se sacó el diente temporero con anli-

cipacionyel alveolo se hubiere con-

solidado ,
en este caso es ya mucho

mas difícil la correcta colocación del

diente nuevo, porquela paríeposterior

del alveolo es muy compacta
, y nun-

ca cederá lugar al diente nuevo
, so-

bre todo cuando este tenga que opri-

mirle en toda su longitud.

Muchos son los errores y prevencio-

nes que reinan sobre este particular,

errores tanto mas perjudícales cuan-

to que se estienden y perpetúan por

tradición. Unos dicen que no hay que
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llegar á los dientes de los niños has-

ta que tengan cierta edad
;
otros sos-

tienen que el arreglo forzado trae con-

sigo la pérdida inevitable del diente

por la conmoción que recibe
; y otros,

en fin
, tan poco versados en la mate-

ria como aquellos aseguran que sacan-

do los dientes primeros antes de tiem-

po es fácil destruir el germen de los

segundos
, y que estos no salgan nun-

ca, errores populares introducidos por

una imbécil timidez, y acreditados por

la ignorancia.

Es cierto que para enderezar un*

diente es preciso conmoverle
;
pero

por poco que se pare la atención en

la elasticidad del alveolo, en que para

enderezarlo no es precisa sacarlo
, y

por consiguiente no se parte el cordon

que le alimenta sino que se le varía

de posición, fácil será convencerse de

que dicha operación no corre peligro

alguno
, sino que antes por el con-

trario el diente recobra toda su con-^
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sistencia á medida que el alveolo

vuelve á juntarse, y que el periostio

y la encía se descargan de la sangre

que abundaba, administrando, si fue-

re necesario, cualquier estrigente li-

quido.

El instrumento que yo uso gene-

ralmmente para esta clase de opera-

ciones es el pelican , con cuyo auxilio

enderezo de dentro afuera todos los

dientes que presentan esta oblicuidad.

Por medio de esta operación el diente

dislocado queda conmovido
, y para

evitar el que vuelva á su primitivo si-

tio le ato á los colaterales con una se-

da ó pelo de pescar
;
quito la ligadura

al dia siguiente
, y el diente se queda

lijo en el lugar que se le dió. A veces

hay que dejar la ligadura por espacio

de dos ó U'es dias ; es operación que

se éjecuta en menos de un cuarto de

hora , muy poco dolorosa pero bas-

tante atrevida
,
pues hay qwe tener

mucha esperiencia en el manejo de!
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pelican. Aconsejo á lós principiantes

que sin este requisito no se espongan

á practicar la operación
,
pudiendo

valerse de los medios que voy á in-

dicar.

Algunos de mis comprofesores se

sirven en estos casos de chapitas de

oro, plata ó platino, perforadas de

agujeritos
,
por donde introducen va-

rios hilos que sujetan á los dientes des-

viados
,
mudando todos los dias la li-

gadura y obligándolos á que lomen su

verdadera posición. Por este método

se obtiene el mismo resultado, pero

yo no le empleo por ser muy largo y
cansado. Cuando suceda que el espa-

cio que existe entre los dos dientes

vecinos no es suficiente para recibir

el diente nuevo , entonces limará el

dentista los dos bordes de este último,

ó bien los de los otros , con el fin de

que encuentre espacio suficiente para

colocarse entre ellos.

Si los dientes oblicuos están indi-
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nados hácia un lado es muv fácil en-
o

derezarios por medio de una simple

ligadura
,
que se muda á menudo,

apretándola cada vez mas
;
pero para

eslo hay que tener cuidado de alarle

siempre á un diente que sea mas ro-

busto que él
,
pues de lo contrario

, en

vez de lograr ej dentista su objeto,

iuclinaria el que estaba derecho en la

ipisma dirección que el divergente.

También hay casos en que los dientes

nuevos sin estar oblicuados se agru-

pan unos sobre otros ;
deformidad

producida por la pequenez del arco

alveolar , sobre el cual no pudieron

los dientes tomar sus respectivos si-

tios ; en este caso lo que debe de bar

<;er el dentista prudente es sacar uno

Ó mas de aquellos , cubriendo la bre-,

cha con los reatantes, bien sea por me-

dio de ligaduras , bien recurriendo al

enderezamiento forzado.

Al practicarse estas operaciones

siempre se evitará el estraer ningún



grande incisivo central de la niandí-

hiila superior, pues la falta de cual-

(juiera de estos osteides en la bi'ca

constituirla un defecto capital para el

resto de sus dias en la boca del ope-

rado. En este caso aunque cualquiera

de aquellos dientes citados estuviese

muy divergente
,

se procederá á la

evulsion de uno de los pequeños in-

cisivos ó de los dos si necesario fuere,

en cuyo caso apenas se notarla el de-

fecto en la boca del paciente
,
porque

los dos grandes incisivos no perderían

su posición central. Guando se nos

presente un adulto que por consiguien-

te tiene ya mudados lodos los dien-

tes
, y se ve que las mandíbulas no so

desarrollaron lo bastante para conte-

ner y mantener los dientes en perfecta

alineación ,
como que en este caso ya

no hay esperanzas de que la mandí-

bula pueda adquirir mayor desarrollo,

.será pues inútil practicar la estraccion

de uno ó mas dientes , sino que des-
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de luego se procederá á la evulsion de

una ó dos bicúspides (muelas chicas)

con lo cual se conseguirá por medio

de un ensanche progresivo
,

la mas
posible corrección en la colocación

dentaria. Un profesor moderno (i)

dice que se estraigan las bicúspides

siempre que haya sobreposicion en

los dientes del niño, tomando de esta

manera los dientes una actitud mas
análoga en la boca. Esta manera de

operares, digámoslo así , francesa,

pues la vemos propuesta por varios

autores de aquel pais
,
pero la espe-

riencia me ha probado no ser la mas
apropósito esponiendo las razones que

tengo para hablar asi. He dicho en el

párrafo anterior que se deberán es-

traer las bicúspides cuando se nos

presente irregular la boca de un adul-

to (no la de un niño) porque en ese

(1> Véase el Regenerador, núin. 29, pa'gi-

na 201.



caso lio es de esjierar que la mandí-

liula adquiera mayor desarrollo. ¿X
qué pues habremos de practicar esa

misma opei'acioii á un niño, tan solo

porque tenga algunos dientes torcidos?

en este caso podemos contar con el

auxilio déla naturaleza
;
es decir, que

adquiriendo con los años la mandí-

bula del niño su verdadero desenvol-

vimiento los dientes que poco há se

presentaban torcidos, habrán necesa-

riamente de irse arreglando por sí so-

los en el mayor espacio que aquella

circunstancia natural les presta : mas
diré , sacando con harta ligereza las

bicúspides á un niño , suele acontecer

con frecuencia que los dientes que á

los diez años estaban apretados y aun

sobrepuestos
, á los diez y seis están

claros, separados y en fea posición.

Quede
,

pues sentado que las bU
cúspides solo deben estraerse cuando

ya no hay esperanza de que los arcos

alveolares aumenten su semicírculo.
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Será nula le Gorreccion forzada de

los dientes oblicuos siempre que estos

hayan salido fuera del alveolo de los

antecedentes
, y hayan tomado su di-

rección por la parte esterna de aquel.

[Láin. 2.“, fig. i.“)

Los cuatro colmillos son los mas
espuestos á esta clase de desviación,

en cuyo caso por su parte interior solo

rozan ligeramente al alveolo del dien-

te que se halla detrás, y por delante

solo están cubiertos por la encía. Asi,

pues , es.tos dientes no tienen alveolo,

á no ser que se quiera dar este nom-
bre al hueco que los contiene

, y que

se halla formado por una parte de al-

veolo y tres de encía.

La corrección de estos colmillos,

llamados sobredientes
,
es impracti-

cable
; y si la deformidad que produ-

cen es chocante
,
deberán estraerse:

esta es una operación que requiere

mucho tino y seguridad en la mano
del operador

,
pues de romperse el
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colmillo pudieran resultar graves in-
'

convenientes. El dentista que se acos-

tumbro al uso del pelican estraerá es-

tos sobredientes con la mayor faci-

lidad
,
pues para ello tan solo basta

levantarle con el gancho de aquel ins-

trumento
, y en seguida rempujarle

con el dedo para que acabe de salir.

Conceptúo supérlluo el añadir que

la corrección de los dientes se hace

también impracticable cuando hay

aberración de gérmenes
, y que estos

se hallen sembrados á contrasentido

en las mandíbulas. También es de

imposible ejecución siempre que la

parte del alveolo que se quiera hacer

retroceder sea muy gruesa , contra la

cual todo esfuerzo será inútil
^ y los

dentistas que se obstinen en hacer se-

mejantes operaciones
, atormentarán

sin fruto á los niños
, y darán lugar á

opiniones poco favorables para su re-

putación.
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°
Mi •

Difüi’midad de la mandíbula inferior , vulgo

barba de chancleta.

Hay muchos niños cuyas mandibu-

Jas no coinciden según el orden natu-

ral
;
es decir

,
que los incisivos infe-

riores en vez de entrar por la parte

interior de los superiores ,
salen por

delante siempre que el niño junta las

mandíbulas.

Esta irregularidad de la mandíbula

inferior puede provenir de dos causas

muy distintas
;
la una es orgánica

, y
la otra accidental.

La causa orgánica consiste en el

mayor volumen del maxilar inferior,

el cual saca mas ó menos hácia ade-

lante los dientes, dejando los de arri-

ba á una distancia algunas veces exa-

gerada
,
pues los be visto de ma« de
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media pulgada de salida. (Lám. 2.‘

fe. 2.V
Este defecto como llevo dicho, se

llama orgánico
, y se propaga de pa-

dres á hijos, perpetuándose en las fa-

milias
, á no ser que al dilatarse estas

termine por desaparecer: es defecto

irreparable
, y cuantos mecanismos se

han inventado y puedan inventarse son

inútiles, porque jamás podrán forzar-

se las apófisis coronoides á que se co-

loquen fuera de sus cóndilos.

No diré otro tanto de esta misma
deformidad cuando su causa es acci-

dental : en este caso el defecto pro-

viene de uno ó mas dientes nuevos que
se colocaron dentro ó fuera de su ver-

dadero sitio ; me esplicaré. Si uno ó

dos incisivos nuevos de la mandíbula

inferior salen delante de los de leche,

y cuya distancia sea suficiente para

impedir qüe al cerrar la boca entren

dentro de los superiores
,
¿qué resul-

ta ? One al cerrar la boca el niño verá
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que el filo de los dientes nuevos de

abajo toca con el de los de arriba, las

muelas no juntan
, y por consiguien-

t-e no se baila bien con aquel juego

de mandíbulas, pues tiene que comer

como los conejos
;
entonces por un

movimiento natural é involuntario sa-

ca la mandíbula inferior háci a afuera,

logrando de este modo juntarlas mue-

las
,
que es lo que mas apetecía : acos-

túmbrase asi el niño á este movimien-

to, y hé aqui una barba de chancleta

accidental. Lo mismo que llevo dicho

hablando de los dientes inferiores in-

clinados bácia afuera , repito acerca

de los superiores que lo están adentro,

en cuyo caso se presenta igual incon-

veniente para el juego natural de las

mandíbulas.

Para obtener un completo remedio

en esta clase de defectos, solo basta

forzar con el pelican el diente supe-

rior que está bácia adentro
,
con el

objeto de que los incisivos inferiores
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pasen por detrás de aquellos al cerrar

la boca
; y si el defecto accidental está

en la mandíbula inferior se forzarán

estos bien hácia su parte interior. Esta

última Operación suele ser muy difí-

cil, y para practicarla no es necesario

concluirla del todo
,
pues solo con

que se logre que el diente conmovido

pase un poco detrás del superior, la

pperacion se terminará de por sí sola,

una vez restablecido el buen juego de

las mandíbulas
; y si no fuere posible

lograr este objeto ,
deberá preferirse

su estraccion más bien que dejar se-

mejante deformidad á un niño para 16

restante de su vida. La ausencia de

uno ó dos incisivos inferiores viene á

ser en poco tiempo imperceptible,

porque los dientes colaterales por su

unión cubren la mella , ayudados ade-

mas por los superiores que de conti-

nuo los obligan á ello.

G
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3-®
\

Acr.iflentes que acompañan á la salida de las

muelas cordales , llamadas también muelas
del juicio.

A veces no se hallan los adultos

mas exentos que los niños de sínto-

mas morbosos al salir la tercera mue-

la , ó sea la del juicio
;
accidentes que

se manifiestan siempre que las demas
muelas esten muy apretadas, y por

consiguiente quede un espacio muy
reducido entre la segunda muela y la

apófisis coronoides.

Estas muelas deben de ser cuatro,

una á cada estremidad de la mandí-

bula
,
para que la dentadura sea ente-

ramente completa , es decir
,
que se

componga de treinta y dos huesos , á

saber , ocho incisivos , cuatro colmi-

llos , ocho muelas chicas y doce

grandes.
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ílimter ha observado
, y con mu-

cha razón, que durante el curso de

la segunda dentición los síntomas lo-

cales tienen mayor intensidad , mien-

tras que en la. primera estos son mas
bien generales que locales. Esta obser-

vación
,
aplicable mas bien á las mue-

las cordales y en especial á las de la

mandíbula inferior, no nos admirará

tanto si fijamos nuestra atención en

las relaciones de estas últimas res-

pecto de las partes que se hallan en

su derredor. Asi es efectivamente,

porque el arco alveolar superior está

dispuesto de manera que nada se

oponga á la salida de las muelas,

mientras que la erupción de las mis-

mas en la parte inferior tiene que lu-

char algunas veces en el pequeño es-

pacio que la espera
,
como llevo di-

cho , con la muela contigua y con la

apófisis coronoides, y si considera-

mos ademas que estas muelas suelen

aparecer á una época en que los pro-



84

gresos (le la osificación maxilar han

locado á su liínnino
, y por consi-

guiente estos huesos son menos apios

para ceder y dilatarse , cesará de lodo

punto nneslra admiración al notar que

la erupción de estas sea tanto mas la-

boriosa cuanto que se presenta á una

edad mas avanzada de la vida.

Cuando no existe esta estrechez de

localidad , sucede que las muelas cor-

dales aparecen enteramente sin que

los individuos lo lleguen casi á per-

cibir.

El primer periodo de la erupción

de las muelas cordales casi siempre

se presenta acompañado de cierta sen-

sación de adormecimiento o tirantez

mas ó menos violenta y constante en

lodo el circuito de los arcos dentarios;

síntomas que el enfermo* en lo gene-

ral , achaca á las bicúspides, y aun

mas comunmente á los incisivos. Es-

perimenla ai mismo tiempo dificultad

en los movimientos de la mandíbula



y en los de la deglución , calor en la

boca
, y á veces está sujeto á anginas

(juo se reproducen á intervalos varia-

dos. Oiidet dice que conoció á una
actriz de i8 á 20 años de edad que

esperimentaba una fuerte tensión

acompañada de dolor en las articula-

ciones teinporo-inaxilares siempre que

se entregaba á una conversación ani-

mada ó al ejercicio de la declamación,

incomodidad que cesó tan luego como
se hubo terminado la aparición de las

últimas muelas. Al principio de este

artículo dije que las cordales superio-

res no causaban tanta molestia para

salir
;
pero no por esto deberá enten-

derse que siempre salgan sin dolor.

En Ñapóles he conocido en 1827 á

una señora que esperimentaba violen-

tos dolores hacia un lado de la cara,

repitiéndose estos periódicamente te-

das las noches á la misma hora, des-

pués de haber empleado sin fruto la

quina y otros medios
;

pero habiendo
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Foíizi reconocido la boca de la enfer-

ma , divisó un tubérculo de la muela

cordal que asomaba hácia el sitio del

dolor
,
practicó una incisión en la en-

cía (entonces yo era novel y aun no

operaba ) , y desde aquel momento
desapareció todo el dolor. El borde

anterior de la corona de las muelas

cordales inferiores es la primera parte

que se descubre
,

sin manifestarse

hasta entonces ningún fenómeno mor-

boso. Si, como á menudo suele suce-

der
, el progreso de la destrucción de

la encía se halla en relación con el

movimiento de elevación de la muela,

la erupción se opera con toda facili-

dad; pero no siempre sucede asi: el

desarrollo del diente puede ser mas
rápido que la destrucionde la encia,

en cuyo caso, hallándose esta elevada

y oprimida con violencia por los tu-

bérculosde la muela naciente, la ir-

ritación se estiende á las partes cir-

cunvecinas, inflámase la garganta, la
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fluxión se desarrolla y las mandíbulas

se juntan : el enfermo no puede abrir

la boca
, y de aquí la,imposibilidad

de tomar alimentos
;

corre la saliva

con abundancia ,
sobreviene calentura

y aun delirio
;
fórmanse no pocas ve-

ces abscesos ,
bien sea en la parte in-

terior de la cavidad bucal , esponien-

do á una caries los huesos maxilares,

bien sea por la parte esterior, dejan-

do al desaparecer cicatrices mas ó

menos disformes. También suelen pre-

sentarse algunas veces hacia la par-

te interior de los carrillos ciertas úl-

ceras, que no pocas veces son trata-

das como síntomas sifilíticos
; y final-

mente si á tales indicaciones no se

prestan los’ auxilios convenientes, la

inflamación de la garganta puede de-

generar en gangrena y acarrear la

muerte del sugeto, según la narración

de algunos autores que tengo á la

vista. Por fortuna es muy raro que

estos accidentes lleguen á adquirir tal
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grado de malignidad

,
pues por lo re-

gular solo se limitan á una inílama-

cion moderada
,
que no siempre se

estiende hacia las parles de alrede-

dor, y el paciente únicamente espe-

rimenla dolores bastante vivos, sobre

lodo en el acto de la máslicacion
, y

grande incomodidad en el juego de

las mandíbulas. La conducta que de-

be observarse en todos estos casos es

enteramente igual, y consiste en des-

embarazar á la muela de la especie

de brida que forma la encía sobre ella,

bien sea dividiendo dicha membrana
por medio de una incisión crucial

, y
cortando después sus fragmentos con

unas ligeras curvas, ó bien sacándo-

los con unas pinzas después de haber

practicado dos incisiones semilunares.

Con el objeto de impedir que los pe-

dazos de encía vuelvan á cicatrizarse,

cuando no se operó la resección, al-

gunos profesores proponen que se des-

truyan por medio de algunos cáusti-
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eos , como por ejemplo el nitrato de

plata, ó el liidroclorato de antimonio;

pero ademas de que la acción de es-

tas sustancias es lenta , sabido es que

su uso no está exento de inconvenien-

tes. Para conseguir el mismo resul-

tado, prefiero introducir una bolita

de bilas entre el borde posterior de la

corona y la encía dividida, cuya bolita

renuevo de vez en cuando : la supura-

ción que produce la presencia de este

cuerpo eslraño
,
escitando la parte,

viene á ser un poderoso escarrótico,

ademas de que se opone á que la encía

vuelva á cubrir la corona de la muela.

Parece imposible que á pesar de tan-

tos y tan felices ejemplos de la inci-

sión de la encía ^ no hayan faltado de-

tractores para proscribirla basta en

las circunstancias que ahora me ocu-

pan
; y aun asi hubiéramos de dar cré-

<lito á sus opiniones, la miraríamos

como una operación fupesta en algu-

nos casos. Tulpius reliere que un mé-
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d ico en Amsterdam

,
que por largo

tiempo esperimenlaba fuertísimos do*

lores sin acabar de salir la muela cor-

dal, se mandó abrir la encía con un
escalpelo ,

cuya incisión produjo la

fiebre
, y de allí á poco la muerte del

sugelo. Pero ¿qué prueba esta obser-

vación
, de la cual Lecamus, médico

de la facultad de París
,
quiso sacar

gran partido para que prevaleciese su

Opinión? A mi modo de ver solo prue-

ba
,
que ó la incisión estuvo mal prac-

ticada
, ó mas bien que el estado de

la encía no era la única causa de la

irritación
;
porque los obstáculos que

para su salida esperimentan esta cla-

se de muelas no dependen siempre de

aquella membrana, sino que sucede

con bastante frecuencia que como en-

cuentran un espacio muy reducido pa-

ra su colocación y circunscrito por lí-

mites muy sólidos , resulta que en va-

no luchan contra resistencias que no

pueden vencer. De aqui nacen los ma-
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yores desórdenes , dolores vivos y con-

tinuados , fluxiones inflamatorias y
de consideración que terminan en abs-

cesos, fístulas, y á veces acarrean la

caries y necrosis de una porción mas
ó menos grande de hueso maxilar.

Estos síntomas que se repiten á in-

tervalos indeterminados ,
sin dejar

por lo regular un completo alivio , se

prolongan por espacio de algunos

años, viviendo sujetas las personas

á una recaida , hasta que el arte ó la

naturaleza por medio de un trabajo

que no siempre es favorable
,
quiten

ó disipen el obstáculo que los entre-

tenia.

He visto algunas veces empezar la

erupción de una muela cordal con to-

dos sus síntomas á la edad de veinte

y cinco anos y no haberse terminado

aun á los treinta y cinco. Y por últi-

mo
,
el hueco que contiene á la mue-

la cordal antes de su aparición puede

hallarse cubierto por una capa hue-
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sosa mas ó menos gruesa. Si seme-

jante obstáculo se presentase
, seria

preciso levantar dicha capa , como
dice haberlo practicado Jourdain en

un sugeto de sesenta años que espe-

rimentaba hacia mucho tiempo tan

fuertes dolores en la mandíbula infe-

rior, el cuello y detrás de la oreja,

que no descansaba un momento. Ya
por varias veces se le habian practi-

cado incisiones en la encía
, sin lo-

grar ningún resultado , hasta que ase^

gurado el profesor de la verdadera

causa del mal, levantó toda la encía

que cabria aquella parte
, y en segui-

da con un buril chaple arrancó toda

la capa huesosa
,
descubriendo en se-

guida los tubérculos de la muela
,
que

no tardó en salir sin causar la menor
molestia.

En una nota que va estampada en

la página 64 de la presente obra , cito

un ejemplar análogo, del cual efecli-

vamentc he hablado en mi tratada
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completo (le la estraccion que recien-

temente clí á luz, cuyo ejemplar no

temo reproducirlo en este momento
en obsequio de mis lectores. Dice así

(véase dicha obra, pág. 80). No hace

mucho que fui consultado por el se-

ñor don Celestino Olózaga , médico y
catedrático bien conocido en Madrid,

el cual sufria fuertes dolores en el lado

izquierdo de la mandíbula inferior

donde ya no le guardaba mas que la

encía en toda -su desnudez. Tanto él,

como otros compañeros suyos , igno-

raron en un principio la causa de los,

fuertes dolores é inllamaciojique ator-

mentaban al paciente , basta que re-

conocieron
, y yo lo rectiíiqué prodi-

gando al enfermo los cuidados necesa-

rios
,
que era una muela cordal muy

blanca y muy sana
,
que le salia á la

edad de setenta y seis años.

Por lo que llevo espuesto se ob-

servará
,
que un sinnúmero de obstá-

culos á cual mas variados son sus-
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ceptibles de entorpecer y contrariar

la erupción de las muelas cordales;

y á veces son de tal condición
,
que

no podiendo salir estas 'muelas per-

manecen toda la vida encerradas en

su alveolo, ó precisadas á tomar una

dirección viciosa
, se desvian de mil

modos distintos
, y puede suceder

que el esfuerzo que ejercen sobre la

segunda muela dé lugar á diversas

alteraciones en el alveolo. La erup-

ción de estas muelas , cuando acon-

tece á una edad mas provecta , es con-

siderada en lo general
, y con mu-

cha razón , como un triste aconteci-

miento.

Ya dije que algunas personas á la

erupción de las muelas cordales es-

perimentan un acceso fuerte de calen-

tura con síntomas nen iosos bácia el

pecho y la cabeza
; y que estos acce-

sos, rebeldes por lo general á toda

clase de medicamentos , desaparecen

generalmente después de haber prac-
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licado la incisión y liaber amputado

la encía sobrante
;
pero cuando este

poderoso auxilio no es suficiente y la

boca del enfermo se baila de tal mo-

do contraida que apenas ó nada pue-

da abrirla
, en este caso se recetarán

sanguijuelas detrás de las orejas
,
pe-

diluvios
, y cataplasmas en la parte,

de harina de linaza y adormideras;

enjuagatorios de agua de cebada, y
aplicar un higo cocido.

Hay casos en que aun después do

haber acabado de salir la muela, para

disipar el mal es preciso estraerla,

por(|ue su presencia entorpece los mot

vimientos de la mandíbula
; y si á pe-

sar de la mucha urgencia no fuese

practicable la operación , sacando la

de al lado queda todo remediado
, y

la cordal de alli á poco toma el sitio

de la estraida.

Lo que llevo dicho hablando de las

cordales es aplicable á los casos de

tercera dentición citados por algunos
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aiitoros. Van-Helmoncio hace men-
ción de una muger de setenta y dos-

años, á quien la salieron varios dien-

tes acompañados de lodos los acciden-

tes análogos á la dentición de los ni-

ños. Strack dice haber observado en

otro caso igual movimientos convulsi-

sivos y como epilépticos. Sin embar-

go
, y esto sea dicho sin poner en du-

da la veracidad de dichos autores , al-

gunas veces me ha sucedido que han
venido á consultarme personas de

edad
, y á manifestarme como caso

raro uno ó mas huesos que , abrien-

do su encía , se conocía que querían

salir; pero después de haber exami-

nado la parte con detención é inter-

rogado á la persona , reconocí que

aquellos huesos salían en efecto, pe-

ro lejos de ser un diente nuevo eran

uno ó mas raigones de una muela que

hacia ya veinte ó treinta años que se

partió; y habiéndolos vuelto á cubrir

la encía , el sugclo no podía acordar-
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so ya (le su existencia en el borde al-

t veolar. Es decir que podrá suceder,

por un fenómeno, de la naturaleza,

que á una edad ya provecta
, aparez-

ca una muela ó un diente de germen
tardío

;
pero de ninguna manera toda

una dentición
, semejante caso puede

asegurarse que raya en Jo fabuloso.

7
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CAPITULO PRIMERO.
°o<lO»)oo

Medidas generales que deben ohsGr^

varse para conservar los dientes en
buen estado.

1 .”

Utilidad de los dientes.

líos dientes
, los alveolos y las man-

díbulas
,
que juntas constituyen el

aparato dentario, propiamente dicho,
son los huesos mas duros y compac-
tos del cuerpo humano.
La producción

, formación y erup-
ción de los dientes únicamente son

‘

obra de la misma naturaleza
;
pero su

conservación depende del cuidado que
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por ellos se tome el individuo

, y por

lo regular del auxilio del arle. Si es

de admirar (pie en nuw^tro pais los

padres descuiden las dentaduras de

sus hijos á la época en que mudan los

dientes, aun lo es mas el uhandono

que generalmente se observa en el

hombre, por lo regular vigilante de

su salud
,
sobre una parte tan esen-

cial : omite por un contraste singular

lo que mas contribuye á ella
,
es de-

cir, á la conservación de su denla-

dura
,
pues su salud depende de la

buena digestión de los alimentos
, y

estos no pueden ser bien digei'idos si

no están bien triturados v desmenu-
V

zados por los dientes , los cuales no

podrán efectuarlo si no están bien sa-

nos y fuertes.

La utilidad de los dientes es una

verdad harto reconocida para que nin-

guna persona sensata la pueda poner

(íu duda. Sil necesidad ocupa el pri-

mer rango en el curso de nuestra exis-
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tcncia por las diversas funciones que

ejerce; su presencia es necesaria' para

la dulzura de la voz , la pronunciación

del discurso, la articulación de las

palabras, y la buena configuración de

la cara.

Una vez provisto el hombre de lo

que constituye el primer instrumento

de la nutrición y el adorno de su bo-

ca , no debe de omitir nada de cuanto

j)ueda tender a conservar tan precioso

don
: y aun cuando las ventajas que

de ello obtuviese no le impusieran una
obligación para hacerlo

,
por lo me-

nos un instinto natural se lo recuerda

como una necesidad. A cualquier épo-

ca de la vida una boca enardecida

anbeía refrescarse , de dende nació

el uso de los enjuagatorios desde la

mas tierna edad
, y cuyos beneficios

se aprecian mas adelante. La costum-

bre de lavarse la boca todas las ma-
ñanas es muy provechosa, y ha ve-

nido á ser entre los musulmanes un
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])recepto religioso. “Para practicar

primera ablución
, dice Tourne-

wforl en suviage dei Levante, vuel-

))ven la cabeza hacia la Meca , se en-

» juagan tres veces la boca, y después

»se limpian los dientes con un ce-

wpillo.» Este cuidado manifiesta el

aprecio en que tienen la limpieza de

la boca en un pueblo donde en otro

tiempo, según dice Menavius, para

sacar una muela era preciso obtener

permiso del emperador.

Lien lo dijo Rousseau: “No hay

muger fea con bonita dentadura.» Y
en efecto, ¿hay por ventura cosamas
hcrmosa|ni mas seductora que una

buena den tura? Convengo en que no

depende de nosotros el tenerla mas
ó menos bonita ni blanca

;
pero ¿cuán-

tas veces vemos infinidad de personas

dotadas por la naturaleza de tan pre-

cioso adorno, y que por su mucho
descuido v abandono causan hasta

«i

asco á las personas (|ue les escuchan?
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Con ÍVeciiencia olmos decir, y á per-

sonas de no común inslruccion, que

la l)oca no debe descuidarse, porque

de hacerlo así
,
resulta la perdida de

los dientes
; y yo pregunto

:
¿donde

hay cosa mas natural y provechosa que

la limpieza del cuerpo? Esta nos evita,

infinidad do males que sitian conti-

nuamente á la mayor parte de las

personas desaseadas
; y si la forma de

la boca , como parte principal de la

hermosura
, está por lo mismo mas

sujeta por falta do cuidado á abando-

narnos presentando el feo aspecto de

la vejez, ¿por qué no hemos de cui-

darla y aun eslahlecer un plan de con-

ducía para su conservación?

Por entre una dentadura blanca y
bien ordenada sentimos deslizarse

aquella melodiosa voz que parte de-

recha al alma
,
como la brisa de la

noche que penetra al través del folla-

ge. Una dulce sonrisa acompañada de

mirada ardorosa torna al alma del que



i 06
k recibe todo el vigor de su esperan-

za. Mas ¡ay! A tantos encantos y
atractivos ha fijado la avara natura-

leza una duración demasiado corta;

los seres animados v sometidos á sus

leyes pasan porla escena del mundo,
donde tarde ó temprano sufren la ir-

revocable sentencia de su destrucción.

Esta destrucción la esperimenlael

hombre precedida de un sinnúmero

de dolencias, que en gran parte evi-

tan a si pudiera desentenderse de los

lazos sociales. Ellos le sujetan á pe-

nosos trabajos y á un régimen irregu-

lar
;
le enervan por medio del vicio,

del lujo ó la miseria, imponiéndole

un género de vida enteramente opues-

to al que la naturaleza le trazó.

Es constante que los órganos que

ejercen mayor número de funciones

son los primeros que sucumben se-

gún el orden natural
, y ])or consi-

guiente los mas espucstos i\ diferen-

tes enfermedades que alligeii nuestra
1 o
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existencia
, y que casi siempre acele-

ran su término.

La boca esporimenta con mayor
rapidez tan funesta suerte, ora sea

por las continuas funciones que ejer-

ce, ora por el uso de alimentos noci-

vos, ora por los "ases destructores

que se elevan del estómago. Por

esta razón la boca reclama mavor

cuidado que otra cuabjuier parle del

cuerpo menos necesaria para el orna-

to y para la vida.

Son tantas las causas que contri-

buyen á enfermar los dientes y sus

dependencias y á alterar su bondad,

que en todo tiempo se ban buscado

medios de conservarlos sanos. Estos

medios son en lo general muy sen-

cillos, suministrados por la bigiene,

y sujetos á preceptos generales que

voy á dar á conocer.

Generalmente los dientes de la pri-

mera dentición no necesitan ningún

género de limpieza, á no ser que es-
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lén afectados de caries

;
pero una vez

cumplidos los siete ú ocho años de-

berá acostumbrarse á los niños á que

se limpien una vez á la semana por

medio de un cepillito muy suave mo-
jado en agua- templada y unas gotas

de agua odonlálgica : esta pequeña

precaución bastará no tan solo para

evitar la caries
, sino también para

detener los progresos de la que pu-

diera ya existir
; y convendrá igual-

mente para entretener los dientes y
la boca en un estado de frescura y
limpieza muy agradables. Si la boca

del niño, á cualquier edad que sea,

presenta algunas partículas de sarro,

este podrá estraerse con un instru-

mento á propósito. Es una idea muy
errónea la de creer que á los niños

es malo andarles en la boca, como
generalmente se dice: claro está que

silos padres conlian sus hijos en ma-

nos poco hábiles, la boca, que desde

luego es mas tierna y delicada á
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aquella edad, correrá mucho peligro;

pero consultando á un buen profesor

y dejándole á este operar según sus

conocimientos, la dentadura del niño

ganará en vez de perder.

Llegada la edad de 15 á 20 años

no hay nada que se oponga al uso de

polvos ó licores dentífricos , según lo

requiera el estado de la boca. Asi

pues , todas aquellas personas cuya

saliva deposita en su boca cierta can-

tidad de sarro
, deberán enjuagarse

mas á menudo con agua templada y
unas gotas de aguardiente ó agua de

colonia, de agua odontálgica vulne-

raria ó cualquier otra agua espirituo-

sa, confeccionada por persona inte-

ligente. Para esto se mojará un ce-

pillo suave en dicha mezcla
,
pasán-

dolo algunas veces por dentro v fuera

de la dentadura, limpiando bien los

agujeros
, y enjuagándose después.

Si esto no fuese suficiente se aumen-

tará el cuidado, usando dos ó tres ve-
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cps á la semana polvos denlífricos

bien preparados, cuidando de com-

piarlos en casa de un buen profesor.

Esta última cláusula es mas necesa-

ria de lo que parece, porque el char-

latanismo en este punto ha llegado á

su colmo ; todos los dias vemos en los

diarios de la capital anuncios pom-
posos preconizando las virtudes de

polvos que mas bien sirven para des-

truir la dentadura que para prolon-

gar su duración; polvos que hacen

los perfumistas y otras personas que

no tienen obligación de saberlo, y
que por medio de recetas tan antiguas

como el deseo de sacar pesetas, ha-

cen mezclas de polvo de ladrillo, pie-

dra pómez ,
crémor tártaro y otras mil

composiciones tan inferiores como
perjudiciales.

Cualquiera que sea la edad del in-

dividuo, éste deberá cuidar su den-

tadura
; y la esperiencia nos demues-

tra que la limpieza diaria es su me-
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jor preservativo: será, pues, conve-

niente limpiarla despnes de comer,

con el objeto de ((iiitar todas las sus-

tancias alimenticias (pie puedan per-

manecer en ella
; y si alguna de estas

se obstinase en quedar entre los dien-

tes, se sacará con un mondadientes

de pluma. Se deberá también tener

mucho cuidado de impedir la acumu-

lación de la capa viscosa y amarillenta

que por lo regular se produce du-

rante el sueño
,
pues esta capa

,
que

en un principio es nada, viene á ser

con el tiempo una costra de sarro mas
ó menos gruesa formada por las mu-
chas capas referidas, presentando la

boca el triste aspecto de la negli-

gencia.

Las personas que solo mastican

por un lado de las mandíbulas echa-

rán de ver que aquel que traba ja es

siempre el mas limpio
; y esto suce-

de porque el continuo roce de los ali-

mentos disipa, como si fuera un ce-
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pillo, la capa aniarillenla que dijcíc.

ibrmaba diiranlc la noche.

Hay muchas personas que se con-

tentan con limpiarse los dientes por

medio do un trapito hlanco; otras lo

hacen con esponjas, y otras con sus

mismos dedos. Todos estos medios

son malos, á no ser que los dientes

se muevan mucho; estoy muy lejos

de aprobarlos
,
porque en vez de qui-

tar el sarro contribuyen por lo débil

de su acción á endurecerle másenlos
sitios donde está inclinado á acumu-

larse, es decir, junto á la encía (i).

Tales son los consejos que creo po-

der dirigir á las personas delicadas,

valetudinarias, y aun aquellas que te-

niendo buena dentadura, por un des-

(1) Ademas del cuidado que llevo indica-

do, loda persona que quiera conservar bien
su dentadura deberá consultar una ó dos ve-
ces al año á algún acreditado dentista, por si

fuese necesario hacer alguna operación en
ella.
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cuido harto comim no hacen nada pa-

ra conservarla.

Respecto de las personas que lle-

van un diente ó mas artificiales, di-

ré que deben detener mayor cuidado

de su boca que las demas
,
porque

de lo contrario las piezas se ciihririan

de sarro
,
sobre lodo siendo de sus-

tancias animales
, y por'su continua

presencia en un parage tan húmedo

y caliente como es la boca, forrnarian

de ella el centro de un olor infecto

é insoportable.

A cada paso estamos oyendo decir

que los negros tienen los dientes muy
blancos, y que la gente del campo,

que por lo regular es muy desaseada,

nunca esperimCnla enfermedades de

boca, y tiene su dentadura muy her-

mosa y sana. A la primera observa-

ción es fácil contestar, diciendo que

los dientes parecen mas blancos por

el contraste de color que presentan al

lado del cutis qué es negro
, y que

8
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acaso aquella misma denladurá co-

locada en la boca de un blanco pare-

cería mas bien descuidada que lim-

pia. En ciianlo á la segunda, ya be

dicho en el párrafo anterior (jue la

sociedad es la causa de muchos des-

ordenes en la dentadura, y lo re})ilo

en esta ocasión, porque prescindien-

do de lo falso que es el creer que la

gente del campo no padece nunca de

la boca, de lo que pueden dar fé nues-

tros barberos que de continuo diez-

man las muelas de los paletos , hay

un motivo poderoso para que efecti-

vamente no padezcan lauto como
nosotros; en primer lugar esa gente

es muy sobria, y lo mismo come boy

que comió ayer y comerá mañana;

esto aunque no lo parece, contribuye

mucho á la conservación de la .den-

tadura : ademas, como gente de me-

dios escasos jamás en el invierno po-

nen sus babilaciones á la tenipera-

tura que nosotros; de donde resulta
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íjue la imprnsloTi dol aire atmos.íéri-

eo á la salida no puede causar los es-

trados fjiie causa al iionibre social.

J.,os abusos (pie nosotros baccinos

del dulce, de los liclados y del paso

rápido del adua íVia detrás del clio-

eolale caliente, son otros tantos es-

eesos enteramente desconocidos á

a({iiella clase de gente, ó por lóme-
nos nunca puestos en práctica.

Las diferentes épocas de la vida

social han variado la opinión. del

hombre acerca de la belleza de los

dientes: los naturales del Peni y de

la Nueva-Holanda aprecian en mu-
cho la falta de un diente incisivo;* el

indio de Java no deja de ponerse un
diente de oroen el sitio del que cayó;

y los japones se abstienen de tomar

alimento por espacio de algunos dias

con el objeto de que obre la tintura

con que enibellecem los suyós. Los

europeos tanto antiguos como mo-
dernos han tenido siempre acerca de
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la hermosura ideas mas justas y ra-

cionales. La falta de limpieza cmj»a-

ña el brillo de los dientes, dijo Ovi-

dio; y el color amarillo, lívido ó ne-

gro con que los pinta Horacio
,

pa-

rece provenir de igual causa. El poe-

ta de la fábula indica el origen de es-

te desorden en su cuadro de la Envi-

dia, pintando á aquel monstruo con

dientes cubiertos de moho, livent ru^

higine denles, como si bailándose pri-

vada la envidia de la ocasión de co-

mer ó roer, se depositase sobre sus

dientes cierta cantidad de loba ó

sarro

.

Al dar lecciones de limpieza el can-

tor de los amores á la juventud
, ha-

bla de los alientos corrompidos, cuya-

fetidez, dice, no siempre disipan los

perfumes, por lo cual aconseja á cuan-

tos tengan esta desgracia que procu-

ren no hablar ni muy de cerca ni en

ayunas.

El Arte de Amar dice que el honi-
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bre no debe de tener jamás sarro en

los dientes, y que las jovenes lavarán

con agua los suyos todas las maña^

ñas
: y no limitándose Ovidio á esta

indicación, aconseja hasta cierto jue

go gracioso de labios al reirse
;
juego

que no dejan de saber nuestras her-

mosas, y que tanto admiró Salomón
en la reina Sahá cuando la dijo:

“Vuestros dientes, señora, parecen

«un rebaño de ovejas recien esqui-

»ladas V saliendo de un haño.»

Los indios, los habitantes de las

islas IVIolucas y los de algunos países

meridionales déla China , cuyas ideas

acerca de la dentadura son muy dis-

tintas de las nuestras, no procuran

tenerla blanca, sino que la pintan de

color de almazarrón por medio de

cierta preparación que llaman hétela

y que continuamente están mas-

cando.

El betel no corroe la sustancia

dentaria, como algunos autores lo han
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supuesto, sinoque (le])osila sóbreles

clientes una especie de sarro que dá

á estos ói’ííanos un color ro‘>:i-nep[i‘o.

El Sr. Mauri dice haber visto en

un puerto de Inglaterra á cierto ma-

rinero indio que los llevaba así
, y cu-

ya capa sarrosa tenia como una cuar*

ta parte de línea de grueso.

Los filipinos, en vez de teñirse los

dientes como los indios, están conti-

nuamente, y como por pasatiempo^

frotándoselos con cierta cáscaia lisa

ydelgadacfue forma parte de la nuez

o fruto del arec farcca caiheca L.y,

cuyo modo de limpieza A'iene á ser pa-

ra ellos , digámoslo así una cos^

tiimbre. .

Pi'eceptos generales para conservar buena la

dentadura.

iVunqueda idea déla bondad, ha-

blando de dentaduras
,
parece mar-
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cliar do frente con la hermosura, por

desgracia no es así, y cada dia vemos
dientes de notable hermosura

, (pie

no son buenos ; como también otros

cuya bondad nada deja (jue desear

mienlras rdectan la vista de un modo
desagradable. Unas veces se presen-

laná nuestra vista ciertos dientes tan

blancos como la leche, y cuyas par-

les laterales ha sido fuerza limar pa-

ra destruir la caries, estos dientes al

lado de los labios encarnados osten-

tan la graciosa imagen del lirio y ro-

sa reunidos : otras veces vemos dien-

tes cuya irregularidad parece robar al

hombro el tipo de fisonomía racional

para imprimirle el del bruto. Asi,

pues, auiujue la naturaleza suele

comportarse con el órgano dentario

con cierta profusión esmerada, no

deja de haber casos en cjue aquel re-

clama el auxilio del arte, parado que

trataré de demosla’ar loque (lehe ha-

cer el denlfela
,
pues es su primer
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ayuda, eonio lo d¡j« Hipócrates; 7ía*

turoiminisler

.

Ademas del cuidado higiénico que

exigen los dientes y las encías , de-

berán lomarse ciertas precauciones

para conservar su hermosura y bon-

dad ,
las cuales consisten en evitar

lodo cuanto pueda ser perjudicial á

estos órganos : reasumiré, pues, to-

das las indicaciones relativas á este

objeto, para mayor claridad é inteli-

gencia del lector.

4 .
® Procurarán evitarse en lo

posible todas aquellas medicinas, bien

sean polvos ,
opiatas ó líquidos , cu-

yos ingredientes puedan alterar el es-

malte de la dentadura, pucslodas es-

tas preparaciones, yen parliculardijs

polvos y opiatas, deben ser insípidas,

con el solo objeto de quitar la pe-

(juefia capa de viscosidad que pueda

formarse de un dia á otro.

‘i. ^ Hay que cuidar de (|ue estas

sustancias no obren sobre las encías.



5. ® Los cepHlos deberán ser

bastante suaves para que su continuo

frote no use el esmalte del diente.

4. ® A falta de polvos buenos

se usarán los del carbón vegetal pul-

verizado de un modo impalpable.

5. ® No se hará uso de lociones

friaspara lavarse la cabeza, ni se em-
pleará ningún repercusivo para qui-

tar las manchas de la cara, ni ponía-

das para teñir el pelo cuyas sustan-

cias metálicas puedan refluir á la

boca.

C. ® No se partirá con los dien-

tes ni muelas ningún cuerpo duro,

como muchos lo practican, haciendo

de su boca tan pronto un tirabuzón'

como unas tenazas: esto se dirige

'frincipalmente á las personas que
tienen los dientes largos. No es

admirar que hombres que nunca es-

tudiaron á la naturaleza havan mira-
ii

do los dientes como cuerpos inorgá-

nicos sin vida^ y capaces de resistir á



lodo {género de destrucción, de cuya

idea provino sin duda la ingeniosa

liccion qué représenla á Caduio, el

cual seminando los dientes deL dra-

.gonqite malo hacía nacer hombres:

del mismo pensamiento parece haber-

dimanado otra idea no menos feliz si

nuestra religión nos permitiese creer-

lo ,
y;es la de nnrar á los dientes co-

moel símbolo de la resurrección, co-

mo dice Tertuliano (i).

7,. ? No se corlarán hilos con

los dientes incisivos
,
como hace ge-

neraíménte el bello sexo por no in-

comodarse en coger las ligeras: los

dientes de las modistas que tienen

este vicio están llenos de piquitos,

que con el tiempo vienen á ser otras

tantas xajitas de arriba á bajo.

(!)• Gon'úplionis in terrn afleo siint e\per-

tes (dc^tes) ut eos peo rediiUegraudi corpó-
l is semlaat-io. ii) rcsiu'i'^ctipne liaberct anli-

quitas. {tib. lic Rcsurreccione )
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8- ^ No se dejará demorar nin-

guna suslancia alimenlicia en las ca-

vidades de estos órganos, y se óiiirá

de todo género de remedios acidu-

lados.
. ,

1). ^ Se cuidará de no tomar ni

alimen,tos ni bebidas IVias despiies de

otias.calientes, y vico versa, pnes el

paso siil)ito de estos dos estreñios es

muy periudicial para la dentadura.

10. No se liabitará en sitios ba-

jos, nib 'imodos, cerca de rios
, la-

gos ó (miitanos. Está observado que

todos loscjue viven en puertos de mar

y parages húmedos donde la tempe-

ratura cambia varias veces en el dia,

tienen por lo general mala denta-

dura.
,

11. No se hará mucho uso de,

bebidas minerales
,
porque abusaii'^

do de ollas y nojomando las precau-.

(•iones necesarias, pueden producjr

una dentera muy desagradable, po'

ner los dientes amarillos
, doloridos,’
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y cubrirlos do una capa negruzca.

. 12. So evitará el tomar mucho
dulce, sobre todo cristalizado ó en

compota, y el manejar mercurio, cu-

ya sustancia al evaporarse puede al-

terar los dientes de un modo muy no-

table. De todos modos si fueseimpo-

sible el huir délos inconvenientes in-

dicados, se deberá por lo menoscom-
batir sus muchos efectos lavándose

muy á menudo los dientes, y enjua-

gándose bien la boca.

Pudiera haber dado mayor esten-

sion á esta especie de indicaciones

aforísticas , manifestando la influen-

cia que sobre los dientes tienen las

modas, el trage, etc.; pero estas in-

dicaciones, si bien son propias del

objeto de mi obra, hubieran ensan-

"chado sus límites
, y ademas pueden

verse en otras ([ue las tratan con es-

pecialidad.
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Cuidados generales que deberán tenerse en

las encías.
1

V '

Ademas (lei cuidado diario que hay

que tener y he dejado sentado para

la dentadura, existen otros á los que

hay que someterse cuando las encías

no se hallan en un perfecto estado-do

salud, es decir cuando lejos de ofre-

cer un color pálido sonrosado
,
pre-

sentan una tinta subida con cierta

tensión al color de cereza
,
que san-

gran con facilidad
,
que se despren-

den del cuello de los dientes ó que

despiden nial olor. En cualquiera de

estos casos convendrá repetir masá
menudo los enjuagatorios con agua

natural y unas gotas de agua odon-

tálgica y aun darse algunas fricciones

sohre ellas , usando de un cepillilo

con el objeto de entonar aquella parte
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síes cfiic el oslado de debilidad de las

encías fuese puramenlc local. Si la

blandura ú otro de los síntomas in-

dicados, fuese por'el contrario, i’csul-

lado de una afección general, fácil-

mente se concibe que en este caso

babna de rccúrrirse á un tratamiento

interno en cuvas circunstancias se ba-

lia indicado el uso de los tónicos co-

mo el mas á propósito para volver al

organismo toda su energía.

Sin embargo, aconsejo á las per-

sonas, que se crean en este último

caso;, consulten desde luego á un ci-

rujano dentista, .para que establezca

el plan- curativo cuyos pormenores

me abstengo de indicar en este mo-

mento, por ser ageno al título de la

presente obra.

^ ,1

' VJ ti
i .
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©€ las concreciones ó petrificaciones que se

forma 11 sobre los diciilcs.

• *

Depositase goiieralmeole sobre los'

dientes cierta materia blanda, amn-

rilleiUa ó blanqiiocina
, y mas ó me-

nos voluminosa. Esta materia,, que

otras veces presenta el aspecto de uii'

betún seco y negruzco, se produoe.em

mayor abundancia durante la noebe,

disipándose' con facilidad por medio

del aseo y cuidado diario, lyá^obre to-

do por el continuo ejercicio de la mas-'

ticacion. Pero sea efecto ,deL descui-

do
, sea por cualquiera .de. las diver-

sas causas relativas á la constitución

del individuo
,
por afecciones denta-

rias ó de las encías , ,ó por los gases

que se elevan del estómago, lo cierto

es queestg materia puede tacumular-

se en gran cantidad, adquirir mucha
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ílureza

, y consliluir verdaderas con-

ereciones calcáreas, á lasque vulgar-

mente seoplica el nombre de tártaro

ó sarro. Su color es unas veces gris

ó amarillento, otras negruzco ó ver-

doso, siendo no menos variable su

consistencia, desde la de una especie

de pulpa concreta hasta la dureza de

la piedra calcárea.

Adhiérense de tal modo algunas

de estas concreciones á los dientes,

que cuesta mucho trabajoel separar-

las, aun con el ausiliodel instrumen-

to, mientras que otras se despren-

den con la mayor facilidad. Aparecen

en un principio cerca del cuello de

los dientes, bajo la forma de una ca-

pa mas ó menos dura que poco á po-

co va adquiriendo ostensión , é insi-

' nuándose dentro de la encía. A me-

dida que va creciendo en volumen por

medio de las diferentes capas que se

depositan en su superficie ,
crece en

ílerredor de ^os dientes hasta llegar
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nlgmias veces á cubrirlos enterainen-

le , lo cual da á la boca lin aspecto

sucio y asqueroso, iulecta el aíieulo,

y aun suele enlorpecer el ejercicio do

la luaslicacion. Estas concreciones

pueden adquirir en algunos casos tan-

to volumen, que hieren las encías, los

carrillos y la lengua
;
pero esto solo

acontece á las personas desaseadas,

ó que conservan por largo tiempo sin

quitarse las piezas artificiales que
usan.

Según el análisis hecho por los ge-

ñores Vauquelin yLáugier, el tárta-

ro ó sarro de los dientes se compone
de 0,i4 demateria animal diversa de

la gelatina de los huesos, 0,G6 de

fosl^ato de cal, 0,09 de carbonato de

cal, y como 0,05 de óxido de hierro

y fosfato de magnesia. Pero es pro-

bable que estos productos sufran mu-
chas diferencias según los individuos

v la clase de sarro sohre la cual .se

opera.

9
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Muchas y variadas son las opinio-

nes de los aiilores acerca del modo
de formarse el sarro

; y sin reprodu-

cir yo las hipótesis mas ó menos ca-

prichosas que con este objeío han si-

do emitidas, diré que la opinión mas
generalizada acerca de la formación

de tales concrecioneses la de ser pro-

ducidas, ya por una secreción pato-

lógica de las encías, ya por las par-

les térreas que entran en la compo-

sición de la saliva, y que por su pro-

pio peso se depositan con mayor
abundancia en la mandíbula inferior.

Todas las personas están sujetas á

la formación del sarro
, aunque no

todas ioesperimenlan en igual grado:

osle puede decirse que depende casi

siempre dol temperamento, del esta-

do de salud del individuo, de los ali-

mentos que usa, ó de una idiosincra-

sia particular desu boca. Ha y en efec-

to personas cuyos dientes apenas ad-

miten la permanencia de aquel cuer-
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po, mientras que otras los tienen en-

teramente cubiertos á pesar de los cui-

dados que emplean para prevenir su

acumulación.

He observado que las personas mas
susceptibles de tener sarro son las de

constitución linfática, delicada, ycu*

ya boca continuamente bañada
,
por

una saliva viscosa y abundante, pre-

senta encías blandas, de un rojo ein*

panado, lívidas, y fáciles á arrojar

sangre.

Puede decirse que después de la

caries el tártaro ó sarro es una de las

causas que mas contribuyen á la pér-

dida de los dientes. Hay casos, y bas-'

tante frecuentes
, en que adquirien-

do estas petrificaciones cierto grado

de dureza, irritan la parte interior de

los labios, comprimen las encías cor-

royéndolas, las encienden y despren-

den del cuello de los dientes. Su.pre-

sencia puede también determinar

fluxiones de las cuales resulten infar-
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los, y (le aquí un flujo de aspeclo pii-

j’ulenlo que causa, como llevo dicho,

muy mal olor en la boca,

Fácil es conocer por los inconve-

nientes que resultan de la presencia

del sarro en la boca, cuán necesario

sea el evitar su formación. Para con-

seguir este objeto bastará tener pie-

.sentc cuanto llevo espuesto hablando

d* los cuidades genérales que deben

de tenerse en la dentadura
,

procu-

rando ademas 110' hacer usode la qui-

na cuando las encías están en buen

estado, á lin de no privarse mas adc'-

lante de aquel a g nte terapéutico que

la boca pudiera necesitar.

Los medios indicados en el artí«

culo á que me refiero suelen ser su-

ficientes cuando la capa de toba que

cubre los dientes no ha adquirido una

fuerte consistencia; pero si á pesar

de estas precauciones viniese á apode-

rarse el sarro del sitio de la encía

amenazando grandes estragos, en e»*
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te caso es preciso hacerse limpiar M
lien Indura por manos de un liábij deu^

lisia, pues aun cuando la operación

lia llegado á concepluarso fácil ppr las

muchas personas que §in la menor
instrucción la ejecutan diariameixtu

con menoscabo de la facultad, exign

mucha práctica y cuidado, circuns-v

tandas que solo adornan al dentista

que ha seguido todos s]us estudioSv(l)

r>.
®

TrasplajU^cion de Ips dientes.

Esta Operación, puesta en práctica

(1) En una obrita que acabo de publicar
titulada Tratado. Qomplel» de.la estraccion de
los dientes, muelas y raic’onps y modo de
limpiar la de^1 ta^i^lra, líalo esta ultima parte
con todo el d,esenvol viinienlo, neqesario siti

omitir la nías insigiiifican te noticia trilito de
los instrumentos, conocidos para bien ejecu-
tar la operación como de la manera que debe,
conducirse el bueii operador.
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onParis por un cirujano hace mas de

dos siglos, consiste en sacar, después

de comprado , un diente cá un sugeto

y trasplantarlo en seguida en la encía

del comprador, á quien se le acaba

de sacar otro que estuviera defec-

tuoso.

A pesar de ja antigüedad que goza

dicho invento , hay aun muchas per-

sonas que lo miran como fabuloso,

mas no lo es asi, la operación puede

practicarse salvando ciertas dificulta-

des que hay para conseguirlo, y que

1)0 me ocuparé en describir, siendo

mi único objeto en este momento el

de probar los malos resultados que

puede traer consigo, aun siendo prac-

ticada por mano hábil y cumpliendo

lodos los requisitos que exige.

Conozco que mi opinión sobre este

punto difiei'c do la de varios autores,

como son Carameline, Ambrosio Pa-

reo, Don Félix Perez Arrovo v otros,

y len especial este último, quo ocupa
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sois páginas de su obra impresa en

171)0 para probarla utilidad de dicha

operación.

Este género de prótesis dentaria

lélizmente se baila ya en un estado

total de decaimiento, y asi es de de-

sear, porque semejante operación

trae siempre consigo la idea de uña

mutilación que todo sentimiento de

humanidad reprueba, ademas de otros

graves inconvenientes, desconocidos

por lo general, y queyo me propongo

poner en descubierto.

En primer lugar, la duración de un
diente trasplantado de una boca á

otra, dado que quedase perfectamen-

te ajustado y se consolidase en el al-

veolo, no puede menos de ser corta,

ponjue una vez estraido del individuo

que le daba el ser por medio de la

circulación de su sangre, y trasplan-.

tado á otra boca donde por ningún

motivo puede ser nutrido, este diente

con precisión, por la razón que llovu
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cspuesla, queda inanimado, es decir,

sin alimento, sin vida, de donde re-

sulta que está espueslo á la putrefac-

ción, al desprendimiento, y cuando

menos á dar mal olor á la boca.

¿Cuánto mas preferible es en este

caso ponerse un diente artificial ler-

romelálico? La sustancia mineral de
<jue estos se componen es inalterable,

limpia, nunca muda de color, ni pue-

<le dar mal olor al aliento; mientras

que un diente trasplantado equivale

á tener en la boca un diente de

muerto, y fácil de alterarse por la uCt

cion de la saliva v delosffases del esr
*

^
V o

tómago. Sin embargo, muchas perso-

nas hay que prefieren tener en la bor

ea un diente podrido y feo mas bien

que ponerse uno artificial, y aguar-!

lian para hacerlo á que los tristes res-:

los de aquel acaben de desíruirse;

para disculparse de este absurdo re-

piten el dicho de Sancho do que un
{liento vale mas que un diumanle, pera



Mo se liacen el cargo de que, el que

hizo decir aquello á Sancho hablaba

de un dieiile bueno, perfecto y firmo

en la inandibula, no de un cuerpo po-

drido que solo sirve para afear á la

persona que lo lleva, La semencia de

Cervantes viene como de molde á los

majaderos que en otro tiempo se de-

jaban sacar por el dinero los dientes

míenos para li asplantai los; habiendo

llegado á tal ostiemo esta ignorancia,

que en cierta ocasión sucedió en Ma-

drid, que habiendo ajustado un diente

á un gallego de la Puerta del Sol en

tres pesetas (del hecho yo no respon-

do), despiics de habérselo sacado le

dieron un duro para que se cobrara;

y como no tuviese cambio, mirando
el duro contestó: «Pardiezque nu ten-

go cambiii; pero vaya fuera olru dien-

te por los ocluí reales que restan.»

Volviendo, pues, á los inconvenien-

tes de dicha operación, diré que el

mas giavede todos, y por el cual debe
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(leser desterraíla absolutamente, es

el de la inoculación de cualquier vi-

rus por medio del diente trasplantado,

para ello bastará tan solo referir el

párrafo de Svvcdiaur en su tratado de

enfermedades sifilíticas, y dice asi:

« Una señorita de las mejores fami-

»l¡as de Londres se mandó sacar mi
»diente que estaba cariado; y habien-

»dole reemplazado inmedialamento

»por otro bueno de una mugerque pít-

»recia estar sana, de alli á poco tuvo

»uria úlcera en la boca. El mal pare-

»cia de naturaleza silíilítica, pero tan

«rebelde* que se resistió á los reme-

«dios mercuriales mas poderosos,

«ocasionóla caries de la mandíbula,

»á la quesiguió la mas horrorosa ero-

«sion de lu boca y de la cara, arras-

«trando por último á aquella desgra-

«ciada al sepulcro. Todo esto sin es-

«perimenlarla menor incomodidad la

«muger que proporcionó el diente,'»

Este deplorable ejemplo es mas que
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«iilirjentc para que los españoles
abandonemos a| olvido una operación
que lejos de producir ningún buen
resultado, solo puede acarrear un sin*

número de desórdenes, y acaso la

muerte.

Dé la caries dentaria (1),

Apenas hacen su aparición los dien-
tes en la boca, cuando por causa de
la caries, primera enfermedad que
labra su destrucción, ya exige el au-
xilio de la cirugía.

Miro como inútil el combatir la ca^
ries durante el curso de la primera
<lenticion, siendo por decirlo asi pa-
sagera, y debiendo la naturaleza, al

(t) Vrfíise el Boletín de Medicins, Ctiruiú
y Farmacia, lomo 3> pág. 08.
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siislituirJa con la dentición perma-

nente, destruir ella misma los estra-

gos que la caries hubiese podido oca-

sionar, si bien puede tratarse y ser

considerada bajo igual aspecto que la

caries pevtenécicnte á la segunda
dentición, y de )a que me ocuparé

mas esclusivamente.

El nombre de caries, aplicado des-,

de tiempo inmemorial á la alteración

de los dientes que en este momento
nos ocupa, es impropio, y únicamen-

te consagrado por su antigüedad.

Cuanto se ba hablado sobre la infla-

mación del hueso „ su ulceración, su-

puración, etc., todo se funda sola-

mente en hechos que, ó han sido

mal observados ó vistos con preven-

ción, de donde resulta ser lodo una

mera hipótesis, deducida de fenóme-

nos patológicos perlenecienlcsá un or-

den esencialmente diverso. La falla de

vasos saiiiíuíneos V nervios que se no-

ta en la convpcsicion de esta sustancia
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y su aislamiento orgánico, si bien es

cierto (|iie participan de vida, no per-

miten de ningún modo establecer ana-

loííia abuna cutre los dientes v los

(lemas huesos del cuerpo humano.

Asi es ([uelas enlermedades (jue ata-

can su sustancia disfrutan do un ca-

rtácler peculiar, perteneciente tanto á

Ja destrucción de un cuerpo orgánico

uomo á la lesión do una parte dotada

de vida. Estudiémosla, pues> bajo es-

ta doble relación^

Difícil fuera dar una definición

exacta de la caries dentaria, no tan

solo por la oscuridad (¡ue todavia rei-

na sóbrela naturaleza de este afecto,

sino principalmente por haber los au-

tores confundido bajo este nombre
común diversas lesiones cuya distin-

ción es de suma importancia conocer.

Estas lesiones, producidas las unas

por la inlluencia de agentes locales,

se esplican por medio do cierta des-

trucción química de la sustancia de
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los dientes, que se verifica desde. la

parte esleriorá la interior; y las otras

para las cuales reservaremos en par-

ticular el titulo de caries (á pesar de sei-,

como dejo dicho , una denominación

viciosa), dimanan deciertovicioprimi-

tivo en la composición del marfil, y
se desarrollan espontáneamente délo

interior al esterior. Su carácter ordi-

nario es el de invadir sucesivamente

cierto número de dientes en ambas
mandíbulas; asi que, unas veces la

vemos comenzar por las cuatn) mue-

las cordales, otras porlasbicúspides,

etc.: en todos casos la caries principia

por uno de los cuatro ángulos de la co-

rona, siguiendo en sus progresos una

marcha circular. Ademas se obsena

que los desórdenes producidos por

esta enlcrmedad se limitan casi

siempre á causas formadas du-

rante el curso de cierto periodo do

la dentición, en cuya especie de alte-

ración debemos clasificar las caries



145
constitvcionalesqm con lauta frecuen-

cia vemos en individuos de una mis-

ma familia, asi como también lasque,

cual triste herencia, se trasmiten de

padres á hijos. Las mugercs y los jó-

venes son mucho mas jn'opcnsos á la

caries que los que se hallan en una

edad mas provecta. En algunos pai-

res parece endémica, con especialidad

en aquellos que son húmedos, panta-

nosos ó situados cerca del mar; como
por ejemplo, la Vizcaya, asi como
también la Ilolonda, y sobre todo la

Frisia.

A posar de qive muchas de las cau-

sas ya citadas puedan por su influen-

cia directa sobre el marlil amenazar

con una pérdida inevitable a los dien-

tes desde su nacimiento, no por eso

habremos de negar que en una infini-

dad de casos solo aparecen como cau-

sas predisponentes, y carecen de efec-

to sin auxilio de circunstanciaslocales.

Todos los cuerpos que puestos en con-
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tacto con los dientes son siisceptihles

de ejercer sobre ellos acción nociva,

ya sea por su temperatura, ya por sus

propiedades químicas, pueden ser cla-

sificados en el número de las causas

de la caries. El frió ha sido fal.-am mi-

1é mirado hasta boy como enemigo
declarado de los dientes, puesto que
los habitantes del Norte tienen en ge-

neral escelenles dentaduras y las con-

servan largo tiempo; y vemos que los

animales cuyos dientes se ha Han de con-

tinuo espuestosá las mas fujiu tes im-

presiones del frió, lospienleii rara vdZi

No asi sucede con el calor; este efer-

cé lina poderosa influencia jen la pf>
duccion de la caries; y aun mas diré,

es nna de las principales razones de la

frecuencia de esta enfermedad. Laes-

periencia me ha convencido de la es-

posicion que trae tras sí el uso fre-

cuente de alimentos
, y sobre todo de

bebidas muy calientes; y no puedo me-

nos de atribuir á la misma causa la



145
pérdida prematura de los dientes en

* todos los paises en donde hacen abu-

so del té ó cato tomándole caliente.

Dedúcese una consideración que

apoya mas y mas esta opinión, y es

la frecuencia de la cáries en los inci-

sivos superiores, siendo asi que los

inferiores se hallan rara vez acometi-

dos. Para esplicar este hecho hemos
visto sucederse varias opiniones; pe- ,

ro ¿no deberíamos mejor atribuirlo á

que los primeros se hallan mucho
mas espuestos que los segundos á la

acción de los cuerpos esteriores? Ob-

servemos, pues, en efecto, y veremos

que en el acto de pasar los líquidos

por la boca, los incisivos su|)eriore3

reciben solo la impresión, hallándose

de ella exentos los demas.

Si la acción de las sustancias ca-

lientes es dañosa para la dentadura, os

lo mucho mas cuando de repente va

seguida del contacto de cuerpos frios.

Estas repentinas transiciones de una
10
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lompcralura eslrema á oirá diaino-

t.ralmciilc opuesta, (leleruiinaii en las

luoléculas.denlarias cierto luoviinien-

lo repentinode dilatación
y

conlrac-

cion, afectan su vitalidad, y tienden

i! roiDjter la fuerza de cohesión (pn;

las une,

No.es fácil determinar hasta qué

lirado puedan las propiedades quími-

cas de diversos cuerpos concurrir á

la producción de la caries. Asi es que

la aplicación de sustancias acidas so-

bre los dientes, la calidad de las

aguas, el uso inmoderado'tlel mercu-

rio, y el habitual que en algunos paí-

ses hacen de bebidas aciduladas, y
otras causas consideradas con razón

capaces de desarrollar la caries,

sobre todo si obran en órganos

susceptibles, pueden por otra .par-

le ejercer un inilujo aislado y dar

lugar á meras lesiones accidentales.

La demasiada proximidad de los

dientes Temos contribuir cada dia })o-
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ílorosnmonto á la producción do la

('ários, y no hay cosa mas común (pie

ver á las personas cuyos dientes es-

tán desiguales por su mucho conlac-

lo leuer cariados todos los puntos

donde se veriíica la mayor presión.

Este fenómeno puede en mi concep-

to esplicarse del modo siguiente;, en

la actualidad no podemos ya descono-

cer que existe en los arcos alveolares

un continuo aunque imperceptible

movimiento Inicia la unión de los ince

sivos del centro. Esto lo prueban las

bocas de fodos aquellos á quienes se

estrae un diente o muela, y que no se

reemplaza por otro artilicial; si al ca-

bo de algunos años observamos la me-
lla que resullódela estraccion, vemos
con .asombro lo mucho que ha dismi-

nuido, V muchas veces estinguídose del

todo. Ahora bien , reconocido que sea

este movimiento, digámoslo asi maxi-

lar, se hace muy fácil la esplicacion de

la cáries producida por la presión.



Para completar la ilescrrpcíon ds

las causas déla caries, restaríaine ha-

cer mención de las afecciones genera-

les, queocLipanen todos los Ira ladosun

gran lugar respecto á la etiologia de

esta alteración; en ella clasificaria las

caries cscrufiilosas, sifilíticas, reumá-

ticas, escorbúticas, y en general toda

la nomenclatura de las lesiones sin-

tomáticas á las cuales se hallan nues-

tros órganos espueslos. Estos afectos,

empero, capaces de predisponer á la

cáries cuando se manifiestan duran-

te la producción de las sustancias

dentarias, pierden su fuerza activa

una vez desarrollados los dientes.

Distínguense dos especiesdecáries;

la una llamada cáries seca, y la otra

húmeda. Los progresos de la primera

son muy lentos, y puede asegurarse

que casi siempre] sucumbe- bajo las

manos de un operador esperto, mien-

tras que ia segunda hace los mas rá-

pidos estragos, y logra por lo regular
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evadirse á los cuidados del dentista:

es una especie de [necrosis que pro-

duce sobre los huesos el mismo efec-

to (jue la gangrena sobre las parles

carnosas. Las parles necrosadas, di-

secadas, privadas del jugo nutritivo se

hallan convertidas en un cuerpo cstra-

fio análogo a las escaras gangrenosas.

Sin embargo, los mismos recursos

emplea la ciencia para combatir am-*

Las especies de caries.

Ksla sencilla división, alternativa-

mente admitida y desechada por sa-

bios escritores, sin duda á causa de

su antigüedad, es, no hay duda, It

mas verosímil, y sobre la cual se fun-

dan como derivadcks suyos cuantas

subdivisiones se han hecho basta ei

dia. Una de ellas es la del Sr. DicvaK

distinguiendo siete diversas especies

de caries dentarias, á saber:

Calcárea, ccrtezaiUe, perfúrante,

carbonosa , dirupiive , estscionaria y
deteriorante, en cuyas esplicacione, si
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lijamos impoco iineslra atención, vo-

reniosporsus efectos pertenecer todas

(dlasala primitiva división.

Ya hemos diclio que la caries pro-

cede de lo interior á lo eslerior. Aco-

metidoel maríil en su vitalidad, ya sea

por un acto de la naturaleza difícil do

esplicar, yen el cual no dejará de iu-

iluir la pulpa misma del diente, ya

porque la delicadeza de su tejido no

oponga resistencia alguna á los agen-

tes en cuya relacioiise hallan con fre-

cuencia los dientes, lo cierto es que

el .maríil ó sustancia del diente viene á

ser el sitió de una alteración, que al

mismo tiempo afecta su color y la fuer-

za de cohesión que une* sus molécu-

las. Un punto amarillento ó pardo se

maniíiesla cerca del esmalte, que va

cundiendo poco á poco y se esliende

hacia la superficiede la corona. Ablán-

dase el tejido del diente ó muela en

este sitio, y va produciendo una cavi-

dad que, agrandándose en razón de los
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pi ogi esüs (li3 la dcslrucciuii , reduce

(d esiualle á su capa mas superficial,

y ésle, |)rivadü de apoyo, se rompe y
])one por fin en descubierto toda la

profundidad de la caries.

Muchas veces sucede, que durante

el cui so de estos fenómenos en la par-

te esterna , se prolonga la alteración

del marfil en su interior por medio de

un surco, cuya intensidad de color y
diámetro disminuye á medida que se

aproxima á la cavidad dentaria.

El curso de este primer período de

la enfermedad es por lo regular lento,

\ suele anunciarse al paciente por me-

dio de una vaga sensación, ó sea ligcs

ro dolor: el diente adquiere después

una tinta azulada, señal nada equívo-

ca para un dentista práctico de la exis-

tencia de la caries. Esta es mucho
mas rápida en los individuos linfáti-

cos y en los jóvenes : la gestación

tiene igualmente grande inlluencia so-

bre sus progresos, mas estos se de.
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inucslran de im modo mas seosibU

cuando Ja cáries deja- libre entrada al

aire atmosférico. Hallándose continua-

mente en este caso en contacto con

Jos Jiiimores de Ja boca y Jas partícu-

las alimenticias que en ella se des-

componen, se destruyen Jas sustan-

cias dentarias
, dejando en el londo

de su escavacion un residuo blando,

pardusco ó negro, de olor Jetido, y ia-

cii de dividirse y separarse por medio

de Ja sonda. Este residuo, en cuyo

análisis lia reconocido el Sr. Bcgnard
cualidades acidas, concurre poderosa-

mente por si solo á Ja eslension del

.mal, yá él debemos atribuir, á no du-

dudai'Jo
,

Ja facilidad con que Ja cá-

ries contagia á Jos dientes sanos.

Cuando Ja cáries lia logrado adqui-

rir cierta jirofundidad , despojada en

este caso Ja pulpa de su solido abri-

go, liácese sensible, tanto á Jas im-

ju’csiones deJ frió y dcJ calor
,
como

aJ choque de Jos cuerpos duros. En
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4íste estado no tardan los dolores en

declararse, ora espontáneamente, ora

motivados por la mas ligera causa;

maniliéstanse en general por accesos

y siempre acompañados con todos los

síntomas de nna congestión local
, á

los cuales vemos con frecuencia unir-

se ataques nerviosos. Estos accesos,

cuya duración es masó menos larga,

so reproducen por intervalos variables,

V concliiven determinando la inllama-

cion y sujinracion de la pulpa
,
de

donde [)rovienen las (luxioncsinllarna-

lorias masó menos graves, como se

verá mas adelante, y los diversos

desórdenes que tras sí puedan acar-

rear. Si en este estado se estrae la

muela
,
se bailará su cavidad llena

de una materia verdosa y muy fétida:

convertidos sus vasos ya en gangrena,

dibiijanse oscuros al través del mar-

lil ó sustancia huesosa de laraiz, y el

cordon dentario está grueso y carga-

do de sangre. Pi;ÍYado así el maríil
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(Icl órgano (Je su vilalidad, sigiui des-

Iriiyííndose: por ullmio, solo ípuMla

la raíz
, y va perdiendo su sensibili-

dad liasla que causas ulteriores ven-

gan con el lieinpoá deterininarsii pér-

dida.

No siempre marcha la caries de

este modo: las capas snperficialesdel

diente pueden serlas únicas atacadas

de ella, • mientras que las interiores

poseen todas las cualidades capaces

de-asegurar Susana duración. En este

caso, después de haber invadido la

alteración cierta porción de esmalte,

detiénese por sí sola, presenlando

en su esterior una superlicie parda,

negra ó de un ocre tostado, capaz do

permanecer en el mismo estado todo

el tiempo (}iie dure el diente en la

boca
, y poco ó nada sensible á la

acción de los cuerpos estemos. Hé
a([uí la verdadera caries seca.

Ni todos los dientes, ni- todas sus

partes se hallan eñ igual grado sujo-



tos á la cários. Esta acaece con mas
tieciieiicja en la inanclibula superior

(|ne en la inferior; los molares están

masespuestos ásii influjo ijue losiu-

cisivos y caminos; estos casi siempre

se carian por su supei íicic lateral, ra-

ía vez por el borde triturante, ni por

su superficie lingual. Lasraicesde sus

dientes son muy pocas veces pasto de

su voracidad: llegada que sea la ca-

ries á esta parle dentaria, se para

cual si cutre ella y el cuerpo del dien-

te existiese un cordon sanitario. Asi

es (|iie frecuentemente vemos perma-

necer esta parte en toda su inte-

gridad siendo asi que el resto del

dientecslá completamente desorgani-

zado.

Debemos al Sr. Marjolin la curio-

sa observación de que las muelas

del juicio nacen muchas veces cana-

llas y comunican con estraña veloci-

dad el contagio á las demas.

El pronóstico de la caries varia



15G
según la estension, naturaleza y cur-

so de la alteración, y según la

complexión del individuo. La qua

á un mismo tiempo ataca varios

dientes, la que se manincsla en los

jóvenes y la que sobreviene á perso-

nas linfáticas, Ó cuyos padres hubie-

sen esperimentado una pérdida pre-

coz de sus dientes, destruye casi

siempre los órganos que afecta. La
que ocupa el cuello del diente es por

lo regular mas funesta, bien sea por-

que hallándose situada cerca do la

cavidad dentaria necesita hacer me-
nos progresos para destruirla pulpa,

bien porque estando siempre inacce-

sible á la vista sean empleados de-

masiado tarde los auxilios quirúr-

gicos.

Ya que be entrado en materia

no quiero pasar en silencio cierto

error, cuya publicidad no ha dejado

de acreditarle; yesque el vulgo, y
aun ciertos autores, han creído y
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creen todavía que la cáries dentarií

es ocasionada por gusanillos que roen

y devoran pocoá poco el Icjido délas

libras huesosas y los fíleles nerviosos

de donde pretenden que resulla la

ódonlálgia, ó sea dolor de muelas; si

esto fuera así, la esplicacion de la

cáries, asi somo el dolor de los dien-

tes, sería fácil de dar á costa de poco

trabajo por los físicos. Rivicre , mé-

dico de Monlpeller , reconoce la exis-

tencia de estos gusanos
, asi como

Mr. Andrés refiere haberlos descu-

bierto por medio del microscopio.

El Sr. Fauchard, el fénix de cuan-

tos han escrito en maleiia de denti-

ción , ataca directamente tales opinio-

nes, y dice que á pesar de sus muchas

y reiteradas observaciones no ha visto

tales insectos. Sin embargo, sin ad-

mitir yo como causa de la cáries ni

déla adontálgia la presencia de estos

gusanos
,
diré que pueden existir,

aunque acontece rara vez, cuando al



pasar los líquidos por la hora liav

alguno do oslos y se eslaiicia oii cual-

(piiorcáries dentaria de una esleusiou

1‘ejrular.

A la vista tengo un folleto escrito

en Yenecia el año 18oo por 7). An-
drés Locatello

,

doctor en luedicma y
cirujía, donde hace la historia de una

enfermedad producida por un insec-

to que se insinuó en la caries de una

muela.

La Sra. Doña E. B., dice el autor,

de 28 años de edad ,
sufria hacia va

«t

dos años fuertes dolores de muelas

que se estendian por la región occipi-

tal, ambos nervios maxilares, v el acús-

tico. Administráronsela primero los

narcóticos y después los diuréticos,

sin lograr lapaciente mejoría alguna,

hasta que á los catorce dias, recobran-

do la naturaleza sus imperiosos dere-

chos, arrojó del agujero de una mue-

la (entre la primera y segunda molar

inferior del lado derecho) un insecto
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vivo de cinco líneas de largo

,
perte-

necienle al género Gauiberetlo Gam-
muñís, y qne Burt'on designa con el

nombre de GamhercUo ¡mico.

Ks, pues, probable (|uo aquel in-

seelose inlrodujese al bebei'agua den-

Iro de la caries antes de baber adqui-

rido lodo su desarrollo, Y(|ue siendo

carnívoro se alimentase durante los

dos años que permaneció alli de la co-

mida (jiie se detuviera en la cavidad.

Pero volvamos á la caries cuva can-
^

«j

sa V efectos cieo baber manireslado
%

lo bastante, v restarme tan solo el

Método curativo.

Po primero que bay que observar

para curar bien la caries, consisleen

alejar ó contra restará todas las causas

que quedan indicadas como aptas pa-

ra favorecer su desarrollo. Esto se lo-

gra em[)leando, según lo exija el ca-
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BO, uno ó algunos de los cinco medio*

que conocemos, á sal)er: la exfolia-

ción, el cauterio, el trémpano, la ob-

luracion y la lima. Si la caries se ha-

lla en el punto de contacto de dos dien-

tes, se separarán eslos por medio de

Ja lima ó una sierrecita; único modo
de evitar el contagio.

Cuando la cáries se manifiesta es-

leriormente, es poco profunda y ocu-

pa la parte lateral del diente, se prac-

ticará la exfoliación, ó sea la resec-

ción de toda la parte enferma, es de-

cir, destruir toda la cáries por medio

de un instrumento en forma de corla-

plumas, hasta que la cavidad quede

del todo limpia, recomendando á la

persona el aseo de la parte exfolia-

da, ya por medio de los enjuagatorios

ya por el de los palillos; pero si la

cáries, bien porque su esteiisioii sea

demasiado grande, por hallarse sobre

la superficie triturante del diente, ó

por su parle suporior é interna, no
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pudiese ílesti uirse complelamenle, en

ese caso conviene, si la cavidad lo per-

niile, orilicai'la ,
empastarla ó emplo-

marla , es decir, llenarla de hojas de

oro lino , de platino ó de •piorno, o

bien con la pasta dental, advirtiendo

(¡ue esta operación se verificará en el

caso solo de no tener el diente sen-

sibilidad alguna.

No siempre tras del dolor se sigue

la pérdida de los dientes cariados.

Cuando hace poco tiempo que aquel

se ba declarado, cuando es leve y so-

lo se manifiesta por intervalos leja-

nos ó á piesencia de circunstancias

accidentales, puede conservarse el

diente ó muela obturándole
, y sobre

todo, como acabo de decir, aprove-

chando un mompnto favorable en

que no duela
,

ó después de haber

(lesU'uido la sensibilidad de la pulpa

por medio de algodoncitos empapíé'

(losen una tintura alcohólica é intro-

ducidos en en el agujero.

11
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Varios son los medios nuevos de

obturación que hoy dia se conocen,

comoelhidrólito, elsuccedaneum, la

pasta masiglia, la pasta argentina ycJ

metal de Darcet, siendo este último

el mejor de todos por ser una compo-

sición fusible á la temperatura del

agua hirbiendo, en un lodo inaltera-

ble, y capaz de resistirá la acción del

fluido salival; pero este solo sin'e

para la mandíbula inferior por tener-

se que derretiren la boca
, y en su lugar

para la mandíbula superior empleo

la pasta masiglia últimamente descu-

bierta en Francia
, y que consiste en

cierta composición blanda que des-

pués de colocada en la cáries adquie-

re una dureza mayor que la de la mis-

ma muela , cuyo procedimiento está

muy poco estendido en España por

ser tan recientesu descubrimiento y
tan cara éu adquisición.

Pero si los dolores fueren vehe-

mentes, repetidos y acompañados de
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los síntomas de una congestión lócala

fuera muy imprudente el intentar la

Operación. Todos los cuidados del

facultativo deben en ese caso concre-

tarse á la destrucción de la sensibili-

dad
,

la que unas veces se consigue

con la aplicación de las sustancias

áccidas ó narcóticas líquidas
, otras

con las esencias de clavo, canela,

brea (creosote) ó cajeput , las fric-

ciones frias sobre la cabeza : los pe-

diluvios y los baños locales de agua

tibia, mezclada con tinturas alcohó-

licas, suelen ser útiles en mucbas
circunstancias

; mas otras veces son

inútiles estos remedios , como lodos

aquellos , cuyas maravillas pregona

cada dia el charlatanismo, con- Jas

cuales solo consigue el paciente un
momentáneo alivio. La estraccion es,

no hay duda , el remedio mas eficaz

y pronto que pueda oponerse á un
nial de por si incurable. Sin embaj-
ío, vanas operaciones se empiecen



ron el único olijelo de (avilar lan e?;-

Iremado roeurso del arte. Ladeslnie-

eion de la pulpa y la del nervio ynie-

den únicyinenlc suplirle; para lo-

grarla empleará el operador un eau-

lerio de platino ó hierro
,
que intro-

ducirá bien enrojecido dentro de la

eáries
,
repitiéndolo varias veces, has-

ta que aspirando el paciente con ve-

locidad cierta dosis de aire atmosle-

rico no esperimente la mas leve sen-

sación. Cuando no hasta esta opera-

ción , ó bien no puede cqecularse á

causa de las dificultades que puedan

jtresentarse, y la corona no esté bas-

tante dañada para eleetuar la decapi-

tación (1), pretiero trepanarla porme-

,, .^1) Llámase, vulgannenlc descoronar uua
muela ó diéiite á la acción de cortarla á

raíz de la encía por medio de nn fuerte golpe

que se le da con ciertas tenazas corlantes

que para el intento tenemos. Pareó 1/ Jler-

mrt/'rt hablaron mucho de esta operación , cu-

ya invención han querido algunos modernos
apropiarse , y que yo he cesado.de ejecutar [»or

8ÜS malas consecuencias.
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dio de un taladro que, colocado en la

mano izquierda
,
recibe movimiento

por el arco que maneja la derecha:

descubriéndose de este modo la cavi-

dad dentaria, se destruye el nervio y
puede al cabo de dos ó tres dias oh'

turarse sin riesgo alguno.

7
o

De las fluxiones dentarias.

Siempre que existe una irritación

algo viva en lu pulpa, en el cordon ó

en la membrana esterna de las raices

de los dientes
,
puede dar origen á

lluxiones dentarias , ora reconozca

es a irritación por causa una lesión

de los dientes
,
ora sea ocasionada

por alguna violencia esterna , ó por la

acción de algún aire IVio ó húmedo.

Preséntanse las fluxiones bajo dos

aspectos
, el uno activo é inflámalo^

rio, y el otro pasivo
,
blando y ma^

• *.
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bien edematoso que inflamatorio. El

prin ero que desde luego debemos
considerar como un verdadero fle-

món , limítase unas veces á las en-

cías y otras se estiende mas, fijando

.sn residencia en el tejido celular de

los carrillos.

Las fluxiones délas encías son por

lo regular ocasionadas por la pre-

sencia de alguna alteración en las

raíces, Anúncianse por una gran

sensibilidad sobre la parle superior

de la encía que corresponde á la es-

Iremidad de la raíz enferma, en cuyo

sitio presenta la membrana un color

rojo muy pronuciado. Los sugelos es-

perimeqlan dolores punzantes , en

los cuales se presenta un tumor mas
ó njenos grande, y cuya hinchazón

se estiende algunas veces al carrillo.

En este caso la afección suele durar

de seis á- siete dias; mas no sucede

asi cuando reside en el paladar, en

cuyo caso su marcha es mas lenta y
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los fenómenos inflamatorios carecen

de actividad. En tal situación no es

raro verla adquirir un gran volúmen

y permanecer en el mismo estado

durante algunos meses y aun mas
tiempo, lo cuales debido á la natura-

leza del tejido denso y compacto que

constituye la membrana palatina
» cu-

ya solidez opone una fuerte resisten-

cia á la salida del pus que interior-

mente se acumula. En este caso pre-

senta el tumor mas bien el caráter de

un quiste que de un absceso, y sise

practica una cisura se ve salir cierta

serosidad sanguinolenta que en breve

se reproduce de nuevo, hasta que por

último se disipa. Los síntomas infla-

matorios de las fluxiones , cuando

ocupan el tejido celular de los carri-

llos , son de mayor desarrollo y de

mucha gravedad : manifiéstanse por

lo regular después de vivos dolores

causados
,
ya por la caries

,
ya por

la obturación de una muela
,
ya por
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Iti inlrodaccion de un pívot en una
l aiz para sostener un diente arliíicial,

ya por la salida laboriosa de alguna

muela cordal
,

si bien en otros casos

los vemos independientes de toda al-

teración ocasionada, y solo causados

por una ciiiermedad del seno maxi-

lar. He observado que en general las

fluxiones se pronuncian después de

haber disminuido ó cesado del todo

ios dolores que esperimenta el pa-

ciente, á los cuales sucede un estado

local de incomodidad y adormecimien-

to con gran sensibilidad del hueso

ahicado á la menor presión que sobre

él se verifique. Si la afección se ha-

lla en uno délos dientes incisivos ó

caninos de la mandíbula superior
,
la

fluxión comienza por una ligera tu-

mefacción del labio superior y parte

de la raiz, de alli á poco se aumenta

la. binchazou y va ganando lodo el

carrillo , el cual so pone caliente , de

color encendido, muv delicado v du-
' %i ti
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ro; el labio superior y los párpados

prcseiilan iiu estado edeinaloso
, re-

luciente
, y apenas puede abrirse el

ojo; el pulso está duro y tVecuen’e, y

las artérias labiales laten con fuer-

za
, hay agitación , insomnio

, cefa-

lálgia
, y en algunos casos suelen de-

clararse sintomas de congestión ce-

rebral.

Cuando la fluxión es causada por

alguna molar inferior, los arcos ma-

xilares pei’manecen tan aproximados,

que apenas puede el enfermo abrir-

los para dar paso á los alimentos: el

cuello está tirante é íncliado
;

las

glándulas sub-maxilares y las agallas

ofrecen igualmente tumefacción : el

enfermo no puede tragar la saliva
,
lo

(jiie determina un incómodo tialismo.

fVéase fol. 78. 5, de las muelas

cordales). Al tercero y cuarto dia lle-

gan todos estos accidentes á su inas

alto grado de intensidad
;
disminú-

yense después paulatinamente
, y há-
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cia el noveno dia vemos enteramente

disipada la fluxión. Algunas veces,

empero , se prolonga y pasa este tér-

mino ,
en cuyo caso se halla compli-

cada , á no dudarlo, con alguna alte-

ración del hueso maxilar. Si termina

por supuración suele salir el pus por

un absceso que se muestra en la encía,

ó bien se abre él mismo una salida

entre el diente y el alveolo; otras ve-

ces se forma este absceso en el mis-

mo grueso del carrillo , en cuyo caso

el tumor se presenta muy duro y en-

cendido; elévase su centro dejando

libre salida al pus que contenía ;
dis-

minuyese rápidamente la inflama-

ción, y al cabo de quince dias solo

queda un absceso fistuloso en el si-

tio por donde salió el pus. Las flu-

xiones edematosas se distinguen de

. las anterios en que por lo regular no

se hallan precedidas ni acompañadas

de dolores. Estas son el resultado de

la acción de un aire friov húmedo , ó
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(h; la impresión de una comente de

aire sobre algún diente cariado que

nunca haya causado dolor
;
otras ve-

ces son electo de las picaduras que

hacen las sanguijuelas sobre las en-

cías ó sobre la membrana interna de

los carrillos. Estas fluxiones se ma-

nifiestan de repente y tocan con ce-

leridad á su mavor d(;sarrollo: la tu-
V'

íuefaccion de los carrillos es blanda é

indolente, la piel no muda de color y

no da lugar á ningún síntoma gene-

ral , terminándose casi siempre por

resolución.

Método curativo.

El tratamiento de las fluxiones in

flaniatorias se funda en los mismos
principios que el de las flegmasías:

los emolientes en forma de colu-

torios
, fumigaciones , cataplasmas

emolientes sobre el carrillo, sangui-
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i
líelas debajo (1(! la mandíbula ódelras

de las orejas ^ diela
, bebidas dilueri-

tes, enemas ligeramente laxantes,

pediluvios derivativos,
y si la vmlen-

cia dé los accidentes lo exigiese, san-

grías generales, tales son los medios

(jue mas comunmente se ponen en

uso. Cuando la supuración se esta-

blece en el grueso del carrillo, es de

mucha imporlaiicia el abrirla con

tiempo por su superficie interna , á

fin de dar salida al pus y evitar do

este modo ima cicatriz; oslerior.



175

, 8 ."

Pronóstico ele al^tiiros atitores sobre los afec-

tos <lel iiliiia V capaciilad intelerlual tiel lioiii-

bre por la sola inspección de ios dientes.

Tnm verá ardenius sciíat i et q(V.rcre causas.

Virgilio.

Varios aii toros han cmploatlo sus

plumas en pultiiear diferentes siste-

mas acerca de la relación (jue guar-

dan los dientes del individuo con sus

facultades morales é intelectuales.

Todos estos sistemas, si bien, á mi
modo de ver

,
no merecen ser pues-

tos al nivel ni aun en parangón con

la frenolügia del doctor Gall, por ca-

recer, no tan solo de los datos positi-

vos y convincentes de que esta abun-

(ia
,

sino porque fuera necedad el

creer que los dientes tengan la menor
relación con el órgano del pensamien-

to, á pesar de todoespondré algunas
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de estas opiniones, por ser tan inge-

niosas como dignas de escitar nues-

tra curiosidad, y mucho mas fácil

observar que en especial las ideas de

I^avater sobre este punto no carecen

enteramente de exactitud.

De cuantos lian escrito sobre la

materia, el que con mas detención lo

ba hecho es Mr. Mahon: este ciruja-

no dentista publicó en París el año 6
de la república un tratado esclusivo

para conocer por la sola inspección

^ de los dientes la naturaleza constitu-

tiva del temperamento y varios afec-

tos del alma.

Esfuérzase el autor en probar que

por la sola inspección de un diente

se atreve á decir el carácter y aun

ciertas facultades intelectuales de la

persona á quien perteneció.

Una buena dentadura es mirada

en general como feliz presagio de ro-

bustez en el individuo, presagio que

casi siempre la esperiencia juéliíica;
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pero con esto acontece lo mismo que

con la hermosura, y es que rara vez se

halla perfecta. También es muy raro

clhallaruna dentadura tan bella como
buena, pues para reunir ambas cua-

lidades es preciso que los dientes ni

sean muy grandes ni muy pequeños, ni

muy blancos ni muy oscuros, que so-

bre ellos no se note ninguna raya,

hoyo ni hendidura, ningún punto de

erosión
, desigualdad ni tuberosidad;

en una palabra, que su esmalte pre-

sente una superficie enteramente lisa,

unida á una gran brillantez.

Deaqui se deduce la dificultad de

hallarse muchas buenas dentaduras;

y como estas forman parte del cuer-

po á que pertenecen
, deben necesa-

riamente guardar cierta correlación

proporcionada á las demas parles;

de esta verdad han concebido los au-

tores ideas mas ó menos eslensas de

buscar ó. indagar las causas de los

defectos de ios dientes en los princi-
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Los tlieiiles (le un niño , ilicoAli-.

]\íulioii, coya madroño ha ospeiimon-

Itulo ninguna crisis duianlo la ges-

tación serán períodos, siempre que

aquel no Iiaya esperimenlado alguna

grave enlermedad antes de los siele

años.

Si á pesar de liaher nacido el niño

dé padres rohiislos hubiese sido con-

liado á una nodriza capaz de allerar-

Je su temperamento constitutivo , el

niño tendrá los dientes con esmalte

blanco
;
pero cerca de su borde se

notará cierta alteración y desigualdad

horizontal
,
cuyo color mas o menos

j)ardo dependerá de los humores do

la nodriza.

Si el niño debe su existencia á par

dres de poca .salud , los dienles .de

leche tendrán un esmalte muy pasto-

so y cargado de un humor negruzco,

estando espuestos á una cáiies • íhí

las mas rápidas. Los dientes de la
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soííüiKla dentición carecerán de es-

malte por la parte del borde, y si no

luviesen esta señal tendrán un esnial-

le muy desigual
,
lleno de buítitos y

hoyitos
, y los colmillos sobre lodo

serán muy puntiagudos.

Cuando los dientes de la segunda

dentición presentan tres rayas hori-

zontales á manera de surcos, es indi-

cia de haber esperimentado el niño

tres enfermedades graves poco mas ó

menos según este orden: ía primera

á la edad de dos años v medio
;
la

segunda á los cuatro y media
, y la

tercera de seis á siete años.

Si los dientes son azules y fáciles

á desgastarse por el uso de la masti-

cación , es señal que los padres fue-

ron jóvenes
,
que el sugeto pasó las

viruelas á la edad de cinco años, y
que acaso fué el último de los hijos

que tuvieron sus padres.

Cuando el corte de los dientes for-

ma onditas ó piquitos
, manifiesta

• 12
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que la madre fue delicada
,
que la

leche que la nodriza rlió al niño osla-

ba privada de buena sustancia.

Todas aquellas personas que en su

infancia se alimentaron con leche do

cabras parecen vivas, emprendedoras

y joviales; lo mismo acontece á las que

son de fibra nerviosa delicada; todas

tienen poca firmeza de carácter
, y

aunque muy propensas á la alegría,

se das ve pasar rápidamente á la tris-

teza; por esta razón hay muchas per-

sonas
, y en especial mugeres

,
que

Ilorany rienáun mismo tiempo, efecto

producido generalmente por la bilis.

Esta variabilidad se observa por

lo regular en la niñez, pues al tocar

las mismas personas una edad mas
provecta

,
cuando se desengañan de

que los males de este mundo escedcu

con mucho á los bienes
, desaparece

esta volubilidad , sobre todo si loman
estado.

Circunstancias críticas y escesos de
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pliirorcs ó disgustos influyen de tal

manera sohre estas personas, que no

es raro verlas acariciar y pegar á un

niisnio tiempo, sin que ellas mismas

s(!an capaces de dar la razón por que

li) hacen.

'l’odas estas observaciones son muy
iaeiles de hacer en personas de libra

nerviosa y dientes delicados; estudián-

dolas con atención se observará que

un nada basta para conmoverlas : á

veces el menor ruido las asusta
;
un

repentino campanillazo las irrita, agi-

tándolas y ocasionándolas un lenblor

súbito queiiuisieran, pero no pueden

vencer,

hulícios de los dientes fuertes..

Todos los que tienen mía dentadu-

la liierte y bien construida son gene-

lahnentede carácter masculino, jior

no decir duro. Por lo general son bas-
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tante disimulados
^ y suelen conser-

var un resentimiento largo tiempo.

Inútil fuera ocuparnos de pormeno-

res mas minuciosos sobre el particu-

lar, porque el clima y la educación

pueden influir de un modo positivo en

jBstos últimos.

De los que nacen en país viñedo.

Todas estas persqnas
, y aquellos,

cuyos padres sean inclinados á ja be-

bida, tienen los dientes con un esmal-

te gris y seco, con algunas velas dea r-

ril^a al:^ajo, y á veces cargados dccier-

ta capa sucia ó vapor negro, cerca dé-

la encía . esta última es blanda y de

un rojo encendido.
•W i

En los parajes contiguos al mar ó

pantanosos , como también en todos

aquellos cuyos babitantes tienen (¡ue

j)eber agua de pozo ó de manantial

que contienen sustancias metálicas,
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es muy raro hallar buenas denla

duras.

La significación característica de

los dientes , dice Lavaler ,
bien sea

considerados por su forma ,
bien por

el modo que tengan de presentarse,

es una de las observaciones mas posi-

tivas
, sorprendentes y comprobadas

que se conocen.

Sobreestá materia llevo bccliasab

gimas investigaciones, cuyos resulta-

dos trasmitiré con gusto á mis Icc-r

lores.

Los dientes pequpños y cortos, que
los antiguos fisonomistas considera^

ban conio señal de una complexión dé-

bil
, be notado por el contrario

,
que

en los adultos son el atribulo de una
fuerza corpórea estraordiiiaria. Tam-
bién los be bailado en bocas de per-

sonas dotadas de bastante penetra-

ción, mas en ambos casos ni eran

muy hermosos ni de blanco esmalte.

Los dientes larííos son sicm[)re el
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indicio cicrlu de d(d)ilidad y iiiiedo.

Toda deiiladiira liinj)¡a , blanca y

bien colocada , (¡nc á una ligera son-

risa se inaniliesla sin oslenlacion y
nanea se de¡micslra enlerainenle,

amuicia desde luego tálenlo amable

y cortés
, unido á un corazón bueno

\ gen oroso.
V O

•

^

Esto no (luiere decir que sea impo-

sible de hallarse un carácter estima-

ble en personas (jue tienen dentadura

cariada
, íea ó desigual

;
j)ero le-ngo

observado que esta coníormidad físi-

ca depende casi siempre de ení'erme-

dadesó de alguna mezcla de imper-

lección moral.

Laspersonas((ue no cuidan su den-

tadura, ó {pie j)or lo menos no piocu-

ran conservarla en buen estado,

anuncian
,

por solo este descuido,

sentimientos poco nobles.

l^a forma de los dientes, su situa-

ción y aseo (en cuanto este depende

de nosotros) indica mas de lo (picp.a-
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roce nuestros f^uslos ó inclinaciones.

Cuando al hacer un ligero movi-

niienlo para levantarse el labio supe-

rior descubrimos toda la encía bas-

ta el arco alveolar , es decir, toda la

eminencia déla (pujada, solo debemos

esperar mucha Frialdad en el sugelo,

cachaza ypoca profundidad de tálenlo.

Tales son las observaciones mas
dignas de llamar nuestra atención que

han bocho los autores que llevo cita-

dos, y que yo maniriesto siu la menor

idea de alabanza ni vilu[)erio, pues so-

bre este parliculardigocomo (iresset:

N' en croyez point aiitmi, jugez tout par vous
mente.

(Comédie du Méchant).
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